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SUR 


CETTE NOUVELLE ÉDITION. 


J x remets sous les yeux du public mes 
Considérations sur la Nature et le Trai- 
tement des Maladies héréditaires , et sur les 
moyenslesmieux éprouvés de les prévenir. 
Je n’ai d’abord présenté ces considérations 
à l’Institut que comme un simple aperçu sur 
cette matière, la plus importante peut-être 
de la médecine, mais en même temps celle 
sur laquelle nous avons le moins de lu- 
- mières. | 
| Cependant, comme ce Mémoire est le 
résultat de mes Observations sur un grand 
nombre de maladies de ce genre, et que 


les succès , des traitemens que j'aiconSeillés, 


(7 
* 


C5) 

ont été depuis confirmés par beaucoup 
d’autres qu'ont cbtenus des médecins ha- 
biles , après les avoir plusieurs fois soumis 
eux-mêmes à leur propre expérience, je 
crois devoir le répandre encore par une 
Nouvelle Édition. J’y suis d’ailleurs en- 
couragé par les annonces et par les extraits 
honorables qu’on en a fait en France et 
dans les pays étrangers, ainsi que par plu- 
sieurs traductions qui en ont été publiées 
par des Savans distingués qui n’ont pas 
dédaigné d’y joindre des notesintéressantes. 

J’aicru devoir profiter de ces notes, par- s 
ticulièrement de celles de M. Jean-Baptiste 
Mazzont , célèbre anatomiste de Florence , 
qui a traduit ce Mémoire en italien, et de 
celles de M. Joseph Adams , savant méde- 
ein de Londres, quia publié, depuis peu, un 
Traité sur les Maladies héréditaires (1), 


(1) Aprés une traduction de mon Mémoire, publiée 
en anglais en 1809, et qu’on trouve dans Ie Medical and 
Physical Journal, vol. 21. 


OS 1 


| es 
+ Ci) 

où 1l a soumis mon travail à une critique 
éclairée : il le considère « comme un ou- 
» vrage très-précieux à cause du grand 
» nombre de faits importans quil con- 
» tient (1) ». Mais il y témoigne le re- 
gret de ne pas y trouver des distinctions 
claires, précises, entre les maladies de fa- 
mille et les maladies héréditaires , ainsi 
que la détermination des degrés de sus- 
ceptibilité, de prédisposition et de disposi- 


tion, etc. ,queces maladies peuvent avoir à 


(1) M. Portal's communication is very valuable, on 
account of the number of facts and references W'hich it 


contains; and also, on occount of the extreme candour— 
pages 59 et 60. 


Nous avons très-peu d'ouvrages particuliers sur cette 
maladie ; celui d'Edmond de Meara ; celni de Louis Mer- 
catus, cité par M. Adams (a Treatise on the supposed 
Hereditary properties of diseases , 1814, in-8c); une thèse 
de M. Forestier, soutenue aux Écoles de Médecine, en 
1802 ; et mes considérations, lues à l’Institut le 5 janvier 
1808. J’espère , d’après l'intérêt que j'ai pris à cette impor- 
tante question, qu’elle sera bientôt l’objet d’autres ouvrages 
qui seront d'autant plus uules que les auteurs auront su 
profiser de leurs propres observations. 


6 1v ÿ%: | ” 

se transmettre d’abord aux individus de la 
même famille , et ensuite de ceux-ci à leurs 
descendans plus ou moins immédiats, et 
à des générations plus ou moins nom- 
breuses , etc. | 

Combien ja solution de toutes ces ques- 
tions ne serait-elle pas curieuse, si l’on pou- 
vaity parvenir ! Mais pourra-t-on se flatter 
d’arracher à la nature de si importans se- 


crets? Heureusement que le traitement des 


maladies héréditaires et des autres maladies 


en général ne tient pas essentiellement à des 
connaissances aussi profondes. 

Les maladies de famille ont été con- 
nues de tous temps par les médecins : 
elles étment trop communes et trop ap- 
parentes pour échapper à leurs observa- 
tions ; mais ils n’ont pas été également 
convaineus de l'existence des maladies hé- 
“réditair es.  Hippocrate cependant les avait 
‘connues , et elles l'ont été également 
depuis, d’après les résultats infiniment 


nombreux de lobservation, par des mé- 


Cv) 

decins de divers âges et de différens pays, et 
que nous avons cités dansce Mémoire (x). 

Non seulement Hippocrate était per- 
suadé qu'il y avait des maladies hérédi- 
taires; mais bien plus, ce grand homme 
croyait que toutes les maladies pouvaient 
l'être, complétement ou incomplétement, 
de manicre qu’elles tenaient plus ou moins 
de l'hérédité. 

Cependant des médecinsmodernes n’ont 
voulu comprendre parmi les maladies 
héréditares aucune maladie aiguë , üls 
ont de plus soustrait de ce nombre piu- 
sieurs maladies chroniques. D’autres méde- 
cins, moins instruits sur cette question que 
frappés de la diversité des opinions de tant 
d'hommescélèbres, n’ont pris aucune peine 
pour lapprofondir, et n'ont pas parlé de ces 


maladies dans leurs ouvrages; quelques-uns 


(1) M. Adams a fait de très-bonnes remarques sur la 
différence des maladies de famille et des maladies hérédi- 
taires, Son ouvrage est, à beaucoup d’égards, très-intéres- 
sant, | 


ér 


(ri) 

même ont eu des doutes sur leur existenceet 
ont voulu les faire partager à leurs lecteurs, 
de sorte que pendant long-tempsil n'yaeu 
généralement aucune opinion d’arrêtée 
sur l’existence des maladies héréditaires. 

C’est pour la solution de cette question que 
l’Académie de Dijon crut, en 1748, devoir 
proposer un prix. Mais quel en fut le ré- 
sultat? M. Louis, célèbre et savant chi- 
rurgien de Paris, répondit à cette question 
en soutenant fortement la négative , ce 
qu’il fit avec autant de science que d’élo- 
quence. 

Mais nier l'existence des maladies héré- 
ditaires , n’est-ce pas nier l'évidence même? 
J'en ai été si convaincu, que j'ai cru de- 
voir soumettre cette question aussi impor- 
tante que curieuse à un long et sérieux exa- 
men; non en puisant des lumières dans les 
livres des physiologistes dans lesquels je ne 
pouvais trouver que des conjectures et des 


hypothèses, mais en recueillant des bons 


(vi) 
observateurs et encore plus de mes propres 
observations les faits les mieux constatés» 
relatifs à la santé et aux maladies des fa- 
milles et de leurs descendans, afin qu'après 
lesavoir reconnus et appréciés autant qu'il 
me serait possible , je pusse en tirer les 
conséquences les plus probables relative- 
ment à l’hérédité des bonnes ou des mau- 
vaises constitutions, et en déduire des ré- 
sultats utiles à la médecine. 

_1° Je n’ai d’abord pu m'empêcher de 
reconnaître des ressemblances frappantes 
dans les individus d’une même famille et 
dans les enfans qui en étaient issus, soit 
par leur taille en général, soit par le 
volume ou par la forme de telle ou telle 
partie externe du corps, en y compre- 
nant encore la couleur de la peau, les 
traits du visage , la voix, les gestes, le 
port, etc., etc. 

2° Des ressemblances extérieures de 
famille j'ai passé à l'examen de celles qui 


(vij) 

pouvaient être intérieures, dont plusieurs 
paraissaient d'ailleurs plus ou moins annon- 
cées par les premières. Ainsi une tête grosse 
annonce généralementun grandcerveau(T); 
une poitrine ample de vastes poumons et 
un gros cœur; une vaste capacité du bas- 
ventre un gros foie, un grand épiploon, 
des reins volumineux, etc.; tandis qu'au 
contraire le cerveau est petit dans une 
petite tête; et les poumons et le cœur sont 
d'un petit volume dans les poitrines 
étroites, etc. 

Les ouvertures des corps ont encore ap- 
pris que tous les organes étaient, dans les fa- 
milles, sujets à des endurcissemens, à des 
suppurations de même nature, quise termi- 
naient souvent par des cancers, etc. 

3° D’autres ressemblances dans les ea 
FN ontétéremarquées dansles humeurs, 
la lymphe, le sang, la bile, etc., soit 


CREER RER EE RER RSR 


(1) Poyez plus bas la note dela page 14. 
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(is) 
relativement à leur quantité plus ou moins 
grande; car il nest pas douteux qu'il n’y 
ait des familles dont les individus ont 
plus, de sang, de lymphe ou debile, etc., que 
d’autres; soit relativement à leur z2ature, ces 
humeurs ayant plus ou moins de con- 
sistance, et étant susceptibles de telle ou 
telle altération, qui est souvent la même 
dans la même famille, 

4° D'après ces faits, dont aucun ne 
peut être révoqué en doute, on serait 
forcé d'admettre qu'il y a des maladies 
héréditaires, si d’ailleurs les résultats in- 
finiment nombreux de l'observation ne 
le prouvaient incontestablement. Ils ont 
appris qu'il fallait comprendre parmi ces 
maladies les scrophules, les dartres, les 
vices vénérien , scorbutique, psorique, 
rachitique , les convulsions , les épilep- 
sies , lhystérie , les affections somno- 
lentes , l’apoplexie, la paralysie, les ma- 
nies , les phthisies pulmonaire et hépa- 


tique , etc., les ophtalmies, la goutte- 


En à 4 h: 


sereine , la cataracte , la surdité, le mu- 
tisme, l’asthme, les palpitations du cœur, 
Jes vomissemens, les coliques, le #eænla, 
les calculs biliaires et urinaires, la goutte, 
le rhumatisme, les hydropisies diverses. 

On trouve dans les auteurs des ob- 
servations nombreuses qui prouvent lhé- 
rédité de toutes ces maladies , et nos ou- 
vrages en sont pleins, ce qui nous empé- 
che de rapporter ici ces observations. Qu'il 
noussufhse d'en faire connaître les résultats, 
surtout ceux qui concernent les heureux 
traitemens de ces maladies. 

Ayant observé que plusieurs d’en- 
tr'elles provenaient du vice scrophuleux, 
vénérien ou du vice dartreux, nouslesavons 
traitées par des remèdes propres à détruire 
ces vices, et les succès que nous en avons 
obtenus ont été si multipliés, que nous 
avons cru devoir les consigner dans 


e ? 
plusieurs de nos ouvrages (1). Ces succès 


(1) Foy. Observations sur la nature et le traitement du 


FAT 


en }. 
sont d'ailleurs aujourd’hui si connus, que la 
plupart des médecins en font la base de leur 
Clinique. Cette méthode s’étendra même, 
j'espère, de plusen plus, à mesure que l’on 
en comparera les résultats avec ceux qu’on 
obtient par d’autres moyens. 

Ces traitemens, dirigés d'après les in- 
dications desvices scrophuleux, vénériens et 
dartreux , n'excluent pas les remèdes qui 
pourraient être exigés par d’autres causes de 
maladies héréditaires, quand elles sont. 


surtout bien reconnues. Nous les avons 


rachitisme , 2n-8°, 1797, chez Merlin. — Observations 
sur la nature et le traitement de la phthisie pulmo- 
naire, 1 vol. in-8°, 1792, chez Méquignon, et 2 vol. 
in-8°. avec les notes de MM. Fédérigo et Muhry, 1809, 
chez Crochard et Gabon. — Observations sur la na- 
ture et le traitement des maladies du foie , in-8°, 1815, 
chez Longchamp. — Observations sur la nature et le 
traitement de l’apoplexie , ën-8°, 1811, chez Crochard. 
On trouve dans ces ouvrages de nombreux articles 
relatifs à l’hérédité des maladies, ainsi que dans notre 


Anatomie Médicale, et dans notre Mémoire sur le melæna. 


(a) 

aussi prises en considération dans cet ou- 
vrage. Mais ces remèdes ont encore 
besoin d’être soumis à l'expérience des 
vrais praticiens, avant d’avoir le degré 
de certitude des autres. Ah ! quels bien- 
_ faits rendus à l'humanité, si l’on peut ja- 
mais porter ce genre de travail au degré 
de perfection dont il nous parait être sus- 
ceptible ! 


CONSIDÉRATIONS 


Sur la Nature et sur le Traitement des Maladies 
de Famille et des Maladies héréditaires. 


ARTICLE PREMIER 


O: ne peut douter qu’il n’y ait des maladies 
qui se transmettent des pères aux enfans ; ceux- 
ci en héritent souvent comme de leur ressem- 
blance extérieure en général, ou seulement de 
leur taille , de leurs traits (1) , de leurs re- 
gards (2), de leur voix (3) ; ils héritent aussi 
de leur santé, de leur force (4), et quelquefois de 


(x) De la couleur de la peau , de leurs cheveux , de leurs sour- 
cils, de la forme de leur corps, de leur attitude, de leurs gestes, 
de leur démarche. | 

(2) Ainsi il y a la vue à la Montmorency, espèce de strabisme , 
commun et comme héréditaire dans cette famille. Celle de 
MM. Nanteuil, directeurs des messageries, était remarquable 
par d’énormes sourcils noirs, etc., etc. On cite ces exemples pris au, 
hasard sur une ultitude d'autres qu’on a tous les jours sous Les 
yeux. 

(3) Les MM. Garat ont tous une belle voix, et tellement sem- 
blable , que lorsqu'ils chantent ou parlent, on a de la peine à les 
distinguer l’un deVautre. On croit dans cette famille que la voix leur 
a été transmise par leur mère, qui avait une voix superbe , et à 
laquelle celle des enfans ressemble beaucoup. Il y a des familles 
dont presque tous les individus ont de belles ou de mauvaises dents. 

(4) Fortes creantur fortibus. Horace. | 


(2) 
leurs maladies. Aussi Fernel, ce grand médecin 
de Paris, a-t-1l° dit: Maxima , ortüs nostrt, 
vis est, nec parum felices benè nat (1). 

On ne peut se dissimuler qu'il n’y ait des fa- 
milles dont les individus parviennent à une plus 
longue vieillesse que d’autres ; ce qui à fait dire 
qu'il y avait des familles vivaces et d’autres qui 
ne/l'élaient pas (2). 

Où sait encore que dans certaines familles la 
fécondité est réellement plus grande que dans 
d’autres , Lant relativement aux hommes qu'aux 
femmes. Nous pourrions en citer des exemples. 
Morgagni en a aussi recueilli quelques-uns qu'il 
a rapportés dans ses ouvrages. 

On peut dire que si les enfans ont de la 
ressemblance avec leurs pères par le physique, 
ils leur ‘ressemblent aussi par le moral, « On 
» voit, disait Montaigne, escouler des pères aux 
» enfans, non seulement les marques du corps, 
» mais encore une ressemblance d'humeurs, 
» de complexion et d'inclinations de Pâme (3). » 
Cela est bien prouvé par le résultat des exemples 
qu'on a souvent sous les yeux; et l’une de ces 


(1) Fernel, De morborum causis, Gb. I, cap. tr. 

(2) Halier a cité plusieurs exemples de longévite ou de brièveté de 
Ja vie dans les familles ; il n°y a personne qui n’en connaisse. 

(3) Essais de Montaigne, p. 400, édit. Paris, 2n-fol. 1652. — 
Mores ingenerantur a StUrpe D'ENETISeriee Baiïllou , Decalculo. 


| (3) 

ressemblances, physique ou morale , n’est-elie 
pas une suite naturelle de l’autre (1) ? Celle du 
moral ne serait-elle pas plus grande et plus fré- 
quente encore, si l’éducalion n’y mettait des 
différences réelles (2)? 

On peut établir que la nature a d’abord formé 
homme de la maniere la plus parfaite possible (3), 
et selon ses vues, ainsi qu’elle l’a fait à l'écard de 
tous lesêires qu'elle a créés, soit pour la structure 
de leurs diverses parties, soit pour leur confgu- 
ralion , leur volume, leur situation et leurs rap- 
ports entr'elles. Ainsi, l’homme de la nature 
Jouirait de la meilleure santé, de toutes ses 
forces , de la taille la plus belle et la plus ré- 
gulière ; enfin les facultés morales auraient en 
Jui la plus grande énergie , si quelque cause 
étrangère ne les troublaient : cela ne peut- 
il pas être admis comme une vérité? 


nd | 
CD IS SMRAE Le Gigni pariter cum corpore et una 


Crescere sentimus , pariter senescere mentem. L'UCRÈCE. 


(2) Chacun pourrait citer des familles dont les enfans sont ingé- 
nieux et disposés à profiter de l’instruction qu’on voudrait leur don- 
ner, et d’autres familles dont les enfans sont comme hébétés, in- 
capables de faire aucuns progrès, heureux s'ils ont le sens commun. 
On pense bien que je ne me dissimule pas qu’il n’y ait à cet égard 
beaucoup d’exceptions. | | 

(3) Si ex genitoribus omnind sanis prodeat (delineatio) sana 
quoque erit. Lud. Mercatus de morbis hœreditaris iractatus unicus 
ad calcem operum ejus, t. II, p.673. 

1. 


A4) 

Mais que de causes ne peuvent-elles pas altérer 
cette admirable harmonie, ouvrage de la nature 
Les pères et mères n’ont-ils pas, avant leur ma- 
riage, contracté des maladies qui ont produit dans 
leurs organes des altéralions réelles, quien ont af- 
fubli, dénaturéles fonctions, et les ont ainsi diffé- 
renciés d'eux-mêmes à leur première origine. 
Ainsi ces époux ont, avant de procréer des 
enfans, des vices que leurs peres et mères n’a- 
vaient pas et qu'ils pourront transmettre à leur 
tour aux enfans qui proviendront de ce mariage ? 

La mère , pendant la grossesse, n'influe-t-elle 
pas beaucoup sur l'enfant qu’elle porte, soit en 
l'assimilant en quelque manière à elle-même par 
la nourriture qu’elle lui donne, soit en lui faisant 
ressentir une partie des maux qu’elle éprouve; 
or ces impressions plus ou moins fortes de la mère 
sur l'enfant (1), ne dénaturent-elles pas son moral 
comme son physique * 

L'enfant, en venant au monde, peut donc être 
bien différent de ce qu’il eùl été sans ces causes 
étrangeres à lui-même; causes qui le différen- 


en 


(x) Les taches à la peau , plus ou moins étendues et diversement 
colorées ; les excroissances fongueuses plus ou moins saillantes, à 
pédicule ou à base large, de diverses figures , qu’on a comparées à 
divers fruits, fraises, cerises, groseilles, prunes, figues, à des 
champignons ou à des portions d’animaux, des écrevisses, des arai- 
gnées, des poils de lapin, de lièvre, de renard, de chien, de 


(5) 

cient de ses parens relativement à leur première 
santé , et qui le rapprochent au contraire d'eux 
relativement à leurs maladies ; et comme le nom- 
bre et l'intensité de celles qui sont acquises peu- 
vent augmenter à proportion que la vie se pro- 
longe, quelque forts qu'ils soient nés, les enfans 
issus de vieillards sont généralement, par cette. 
raison, plus exposés aux maladies héréditaires ; 
el comme en outre ils sont d’une plus faible cons- 
ülution que ceux qui sont nés de pères moins 
âgés et qui jouissent de la plénitude de leurs for- 
ces, ils peuvent moins facilement éviter et encore 
moins supporter les maladies héréditaires (1). 


chat, ete., etc.; ces difformités qui sont journellement attribuées, 
sans aucune raison, à des envies ( zæv1) de la mère pendant la 
grossesse (*), ne sont-elles pas des effets des grossesses pénibles, 
laborieuses, et d’autres fâcheuses dispositions de Ia mère? Mais si 
de pareilles altérations peuvent se former à la peau, ne s’er forme- 
t-il pas d’autres dans Les parties internes auxquelles nous ne faisons 
pas attention ? Cela est plus que vraisemblabie; et de là n°y a-t-il 
pas des dispositions physiques et morales qui font que les enfans 
ressemblent moins à leurs pères ? 

(x) Senes et valetudinartt, imbecilles..…... filios vitiosa constutiene 
g'gnunt, qu tandem in morbos similes, hæreditarios idcirco nun- 
cupatos , incurrant , ut parentibus liberi succedant , non mints mor- 
borum, quèm possessionum hæredes. Fernel, Pathol, lib. 1, De 
morborum Causis,, Cap. II. 

(*) (Note du Trad. ital.). Le vulgaite n’a pas été le seul à penser ainsi. Quel 
qnes professeurs célèbres out soutenu cette même opinion, et parmi cux on peut citer 
Levret et Malcbranche à Paris, et Galli à Bologne cle. ete. 

On trouve dans cette note de M. Mazzoni , quelques détails ultérieurs qui tendent 


à prouver les ets de l'imagination des mères sur les enfans, ou qui prouvent le 


sonlraire, 


(6) 

La nourriture de l'enfant par sa propre mere 
ou par une nourrice étrangère, peut encore 
donner lieu à d’antres differences plus ou moins 
remarquables relativement au physique et relati- 
vement au moral, mais qui Passimileront de plus 
en plus ou à sa mère ou à sa nourrice. Aussi 
les anciens médecins qui regardaient cette der- 
nière comme une seconde mère, ont-ils compris 
parmi les maladies héréditaires plusieurs de celles 
qu'ils avaient désignées sous le nom de morbi 
congenili , connati seu connutriti (Hippocrate) ; 
parentales ( Pline); hæreditarit (Fernel) (1); 
celles que les enfans contractent de leurs nour- 
rices , etelles ne sont en effet souvent que trop 
remarquables. 

Hippocrate, Galien, Fernel, Ingrassias, Baillou, 
Sennert , Lazare-Rivière, Mead, Boerhaave, Stahl, 
Morgaoni, Louis Mercatus, Senac, Lieutaud, Hal- 
ler, Zeller, Van-Swieten (2), et d’autres grands mé- 


(x) Boerhaave, -Aphor. de curandis morbis , 1075; Van Swieten, 
bd. 

(2) Morbos ex parentibus propagart in progeniem , innumeris ob- 
servationibus confirmatur, — Aphor. 1198, t. IV, p- 16. Ces savans 
médecins ont cru, après quelques autres, que les maladies pou- 
vaient se transmettre aux petits-fils, sans s'être manifestées chez 
les enfans immédiats. Szlente sæpe morbo in genitore, dim ex æv0 
derivatur n nepotem. Aphor. 1075, et cette opinion de Boerhaave 
parait à quelques médecins être confirmée et par les ressemblances 
extérieures et par Les maladies des familles. Mais cette ressemblance 


(CR) 


decins (1) qu'il serait inutile de nommer après 
ceux-là, ont admis des maladies héréditaires, et 
ont compris dans ce nombre les scrophules, 
le rachitisme, la manie, l’épilepsie, les con- 
vulsions , l’apoplexie , la paralysie , les mala- 
dies de la dentition, la phthisie pulmonaire, 
l'asthme, l'hydropisie, la goutte, la pierre, etc.; et 
y a-til un médecin répandu dans la pratique, 
dans une grande ville surtout où les exemples 
de ces maladies sont plus nombreux et rappro- 
chés, qui ne se soit convaincu par l'observation, 
que les enfans des pères qui les ont éprouvées y 
sont ordinairement sujels? Nous disons ordinai- 
rement, car il y a à cet égard de nombreuses 
exceptions, même lorsque la légitimite de suc- 
cession ne doit pas êlre soupconnée. | 


non interrompue ne nous parait pas, à beaucoup près , étre aussi 
bien prouvée que celle qui est directe. 


(x) M. Forestier a publié en 1802, une bonne Dissertation pour 
son doctorat, intitulée : De Morbis aut noxis puerorum a vitiatis, 
depravatisve parentum humoribus. M. Forestier dit dans cette 
Dissertation , quenon seulement il est prouvé que des maladies se 
transmettent des pères aux enfans (a), mais même à des descendans 
plus éloignés, et quelquefois sans avoir paru dans leurs propres 
pères ; nullam sui aliquando in filio præsentiam exhibent inerti@ 
que manent in illo, redeuntque in nepote. M. Forestier n’a pas man- 
qué de faire observer que parmi les maladies héréditaires il y en 
avait qui ne survenaient souvent que dans un âge très-ayancé, 
ee qui est en effet tous les jours confirmé par des exemples. 


(a) Ou gles nonrrices : guod de parentibus itidem de nutricibus. {bide 


(58 ) 

À ces maladies héréditaires ne pourrait-on ‘pas 
réunir aussi le cancer, l’'amaurose, la cataracte (1), 
la surdité et le mutisme ? Morgagni a vu trois 
sœurs muelles d’origine. Les auteurs en ont cité 
d'autres exemples , et nous pourrions nous- 
même assurer en avoir vu de semblables. Les 
herniaires ne doutent pas qu'il n’y ait plus de 
hernies dans quelques familles que dans d’autres, 
et que les enfans n’en héritent aussi de leurs pères: 
aussi, bien loin de restreindre le nombre des 
maladies héréditaires , ét encore moins d’en nier 
l'existence, comme quelques auteurs n'ont pas 
craint de le faire, nous croyons que le nombre 
en est très- considérable (2), sans cependant 
vouloir létendre autant qu'Hippocrate le faisait; 
car il croyait que toutes les maladies tenaient 
plus ou moins de Ja palernilé , aliqua quidem 
ex parte (5), et que les enfans héritaient plus 
ou moins.du tempérament de leur.père(4}. 


(QE ES 


(x) Woolhouse.(de la Cataracte:, p. 24) , a rapporté un ‘exemple 
remarquable de la cataracte de famille, Journal de Paris, article 
Évreux , 13 décembrex807. 

(2) Haller a admis un trés-grand nombre de maladiés de famille 
et hér er di de semine, lib. XXIX, sect. Il, 
art. VIT. art als 

(3) Pie > Lib, I. £ 

(4) Ex pituitoso DA: ex :bilioso Gers gignilur, ut e& 
tabido tabidus , et ex lienoso lienosus ; quid prohibet ut Cujus pater 


et mater hoc Hs correpti fuerunt, eliam posteriorum ac hnepotum 


(9) 


Parmi les maladies de famille, toutes n’étant 
pas héréditaires, il ne faut pas les confondre. 
On dit qu’elles sont de famille lorsque plusieurs 
des individus qui la composent én sont atteints, 
et on dit qu'elles sont héréditaires lorsqu'elles 
se transmettent successivement des peres aux 
enfans , en une ou en plusieurs générations. 

Parmi celles qui sont de famille, et qui ne sont 
pas héréditaires, on doit comprendre, 1° la stéri- 
lité ; 20 les conformations externes ou internes qui 
sonttellement vicienses , que les enfans ne peuvent 
longtemps vivre dans un pareil état; 5° enfin toutes 
les maladies de famille qui font périr les individus 
avant qu'ils soient parvenus à l’âge où ils peu- 
vent procréer des enfans', el souvent par des 
causes cachées : mais si ces individus résistent à 
ces maux, ils peuvent les transmettre à leurs 
enfans. 

. Parmi les maladies qui sont souvent de famille 
et qui sont quelquelois héréditaires , on doit 
comprendre les convulsions par des causes in= 
térieures ou par Île travail de la dentition, les 
hydropisies de cerveau , les:vers. Si ces mala- 
dies sont tres-violentes, elles font périr les en- 


ee 


aliquis eo corripiatur ; Semen enim genitale ab omnibus corporis par- 
tibus procedit, à sanis sanum, à morbosis morbosum. Hipr. De 


morbo sacro. 


Cas) 

_ fans de toute une fanulle ; mais si elles ne sont 
pas si intenses, elles peuvent parvenir de race 
en race aux enfans; quelques-uns saccombent 
et d’autres ont assez de force pour y résister ; 
c'est ce qu'on observe généralement tous les 
jours. 

Les maladies héréditaires les plus communes : 
sont les scrophules, les dartres, les diverses 
phthisies , la pulmonaire principalement, l'épi- 
lepsie, la manie, 

Les maladies qui sont moins fréquemment héré- 
ditaires que les précédentes , quoiqu'elles le soient 
souvent, sont les rhumatismes, la goutte, l’as- 
thme, la pierve (1), les calculs biliaires, les hydro- 
pisies, les cancers, ete. C'est ce qu'il pariat y 
avoir de plus constant; mais on ne peut se dissi- 
muler qu'il n’y ait, en cela, beaucoup de diffé- 
rences, tanlôt provenant de l'intensité de la cause 
originelle, et taniôt des causes accidentelles ou 
des complications qui donnent à ces maladies 
plus d'intensité et plus de suscepubilité à se 
transmettre des pères aux enfans. 

: L'opinion d'Hippocrate sur les maladies héré- 
ditaires , a été celle des médecins, jusqu’à Sen- 
nert, Ethmuller, Maurice Hoffmann, qui n'ont 


(1) Montaigne, qui avait la pierre dans la vessie, comme son pére 
Pavait eue, croyait bien « tenir de lui cette qualité pierreuse ». Es- 
sats de Michel Montaigne, liv. Il, chap. 7. 


L 


(Eur ) 
voulu reconnaître parmi les maladies héréditaires 
aucune maladie aicuë. 

Quant à la transmission des maladies chroni- 
ques des pères aux enfans, ils l’ont regardée 
non seulement comme possible, mais comme 
très-commune (1); c'était ce que les méde- 


“CIns pensaient assez généralement encore en 


1748 , lorsque lAcadéinie des sciences de Dijon 
proposa, pour un de ses prix, de déterminer 
comment se faisait cette transmission. M. Louis, 
ce célèbre chirurgien qui a fait tant d'honneur 
à la chirurgie francaise, au lieu de répondre 
au sujet proposé, publia une dissertation très- 
bien écrite, comme iout ce qui sortait de sa 
plume , pour prouver qu'il n’y avait pas des ma- 
ladies héréditaires; mais ce qu'il a dit contre cette 
opinion est plus ingénieux que fondé en rasion (2). 

La difficulté ou pluiôt limpossibilité d’une ex- 
plicalion salisfaisante de la communication de 
cette sorte de maladies des pères aux enfans, a 
plus d’une fois donné lieu à des médecins d’en 


(x) Stahl admettait dans les familles une certaine disposition à 
diverses maladies : Hærediteria dispositio ad värios affectus. 1706, 
in-49. 

(2) (Note du Trad. ital.). En admettant l'infection de l'humeur 
prolifique du mäle ou bien en admettant chez la mère, il est fa- 
cilé de concevoir comment se fait la transmission du germe de la 
maladie des pères aux enfans. Cette transmission peut s'expliquer 
également et dans le systéme des ovrstes et dans celui des sémints- 
Les, et mème dans celui des animalistes. 


(349 
nier l’existence, comme sil fallait toujours, 
pour admettre un fait, en connaître la cause; 
et cependant, par une bizarre contrartélé, ces 
mêmes médecins ne pouvaient s'empêcher de 
reconnaître la ressemblance extérieure des en- 
fans avec leurs pères, qu'ils ne pouvaient pas 
mieux expliquer. Rerum eventa magis arbitror , 
quam causas, disait Cicéron, quæri opportere ;" 
et hoc sum contentus quod etiam si quomodo 
quidquid fiat ignorem , quod fiat intelligo. ( De 
divinat , lib. 11.) 

Free les phénomènes de la nature, lors 
même qu'elie nous cache les moyens qu'elle em- 
ploye pour les opérer; leur connaissance est 
toujours curieuse, et elle est ulile si elle facilite 
les progrès de l'art de guérir. 

La Société royale de médecine crut, en 1787, 
devoir demander pour un nouveau prix: 1°. S'il 
existe des maladies héréditaires, et quelles elles 
sont ; | | 

29, S'il est au pouvoir de di médecine pren 
empêcher le développement , ou de ss guérir 
lorsqu” elles sont déclarées. 

Des mémoires admis. au concours de ce prix 
furent : imprimés ; mais Ce que leurs auteurs ont 
dit à ce sujel ne nous à pas paru devoir nôus 
empêcher de publier nos remarques; elles sont le 
résultat de nos observalions anatomiques et cli- 
niques , qui prouvent qu’il ÿ a des maladies héré- 


(18) 
ditaires , et qui répandent des lumières sur la na- 
ture et sur le traitement de plusieurs de ces 
maladies. | 

Les maladies héréditaires consistent non seule- 
mentdans des vices de conformation plus ou moins 
grands despartiesextérieures, maissouventencore 
dans ceux des organes intérieurs, et l’anatomie le 
démontre: c’est aussi de ces vices intérieurs de 
conformation et de structure, que proviennent 
les altérations des fonctions ou les diverses ma- 
ladies symptomatiques de famille dont plu- 
sieurs sont réputées héréditaires par les plus sa- 
vans médecins. Nous tâcherons de le prouver 
dans ce mémoire. 

Parlons d’abord des vices extérieurs de con- 
formation , nous traiterons ensuite de ceux qu'on 
a reconnus dans les parties internes, et nous fini- 
rons par donner le résultat de nos considérations 
sur la nature et le traitement des maladies hérédi- 
taires. 

On ne peut s'empêcher de reconnaître des 
familles dont les individus sont généralement 
grands ou petits, grêles ou gros , par le volume 
des os ou des muscles, ou par la quantilé de 
graisse plus ou moins abondante dans le tissu 
cellulaire; dont la tête est proportionnellement 
plus grosse -que ‘n’est généralement la tête de 
ceux d’une autre famille. On en observe aussi, 


(14) : 
ce quiest moins commun, qui ont une pelle 
tête sur un grand corps : mais d’autres fois, et 
dans la même famille, on reconnaît des cränes 
rétrécis et alongés, ou élevés en proportion, ou: 
plus courts et plus larges aussi proportionelle- 
ment; ce qui du resle est sans conséquence 
relativement au moral et au physique, si la ca- 
pacilé du crâne reste la même, comme cela a 
lieu ordinairement , ainsi qu'Hippocrate et les 
bons observateurs l’ont remarqué (1). 


(1) Nous ajouterons que rien ne peut tromper davantage sur la 
capacité du crâne, que de la juger d’après le volume et la forme 
de la tête; les os du cräne ayant quelquefois une très-grande épais- 
seur, ou étant trés-minces et étant aussi recouverts dans une grande 
étendue par des muscles qui donnent au crane en général, ou à quel- 
ques parties de la tête, plus ou moins de volume. Souvent, lorsque 
le crâne est convexe d’un côté, il est proportionnellement plus 
aplati de lPautre; d’où il résulte qu’il peutainsi conserver la même 
capacité; raison sans doute qui a détermine Riolan à blâmer quel- 
ques anciens qui avaient cru pouvoir, d’après le volumeou la figure 
du crâne, apprécier l’état du"cerveau et par suite la force, la fai- 
blesse, la rectitude ou la dépravation de Pesprit (a). 

Cependant on ne peut disconvenir qu’iln’y ait des vices de con- 
formation du crâne qui influent sur les fonctions du cerveau; et le 
défaut ou l’irrégularité du développement des os du crâne, dans le . 
premier âge , en peuvent être la première cause, Hulnaud (6) a re- 
marqué que lorsque leur ossification est trop prompte, les sutures 
disparaissent, et que Les os se réunissent ; d’où il résulte que la ca- 

(a) Riolan, Ænthropographie, Comment. De ossibus, p. 461, in-fol. Paris, 


2649, (Note du Trad.ital.). Les nombreuses observatiens sur les variétés des for= 


mes des crânes, rendent très douteuse la mamière de raisonner du docteur Gall; et 
Von a trop loué le diseours d’4Zexandre Moreschi, professefr d'anatomie humaine 
à l’université de Bologne, publié en 1807 ; sur le système crânioscopique, 


(b) Memoires de l'Avcademie des sciences , 1740. 
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Revenons aux différences qu’on observe dans 
les familles : il y en a dont les enfans ont , comme 
leur père, les oscarrés du nez plus relevés, ou plus 
:aplalis (1), ou plus longs, ou plus courts, et dont 
les cartilages de cette parlie on plus ou moins d’é- 
tendue, de mobilité, et sont de fisure diverse, ar- 
üuculés entr'eux plus ou moins strictement et plus 
ou moins recouverts d’une substance graisseuse. 


vité du crâne n’augmente pas, du moins autant qu’il le faut pour 
que le cerveau prenne complétement son libre accroissement où 
développement ; d’où il résulte encore une altération ou du moins 
une compression dans cet organe, ce qui donne lieu à un trouble 
dans les fonctions physiques et morales. Je crois qu’on ne peut le 
révoquer en doute ; mais le vice scrophuleux qui se transmet dans 
les familles , n’est-il pas une cause fréquente de tous ces désordres 
dans le développement des parties et des altérations de leur struc- 
ture. J’ai cité dans mon -Ænatomie médicale quelques faits qui le 
provent (a). Le vice dartreux ne peut-il pas aussi produire les 
mêmes effets? Il est sur qu’on le reconnait quelquefois en des pareils 
sujets, ainsi que le vice scorbutique, etc. 

(x) Les enfans ont aussi en naïssant la racine du nez très-enfon- 
cée , Les sinus frontaux n’étant pas encore développés ; mais lorsque 
la lame antérieure de ces sinus se porte en avant ; par une suite de 
leur ossification et de leur agrandissement , que lair de la respira- 
tion peut bien favoriser , la racine du nez se relève plus ou moins, 
et à ce sujet il y a de grandes variétés. Dans quelques familles 
la racine du nez des individus qui la composent est presque de 
niveau avec le glabella ou Pintervalle du front qui est entre les 
sourcils, et dans d’autres, au contraire, cette racine du nez reste 
très-enfoncée; ce qui donne lieu à des différences remarquables dans 
la physionomie, et propres à telle ou telle famille; on n’en doutera 


pas si on veut en comparer les divers individus. 


(4) Anatomie médicale , article Maladies du cerveau ,t. XL, p, 93 et t. IV, D: 92: 


(16) 
Il en résulle que les individus de certaines fa- 
milles ont un nez d’une forme et d'un volume 
qui les distingue des autres : ainsi la famille dont 
saint Charles Borroméeétait issu avait un gros nez 
aquilin, encore remarquable chez les descen- 
dans de cette famille (1), etc., etc. 

Nous pourrions en citer d’autres dont les pères | 
et les enfans ont tous, ou presque tous les lèvres 
excessivement grosses; d’autres dont les oreilles 
sont irès-amples et épaisses ; d’autres fort petites, 
presque sans lobule (2). 


# 


GT 


(x) Le docteur Grégory, l’un de nosanciens auditeurs, qui rem- 
| place aujourd’hui avec la plusgrande distinction, dans la chaire de 
médecine théorique et pratique d’Edimbourg, sen illustre père ; 
raconte à ses nombreux disciples (a), pour les convaincre dela res- 
semblance des enfans à leurs pères, tant pour lextérieur que pour 
l'intérieur, qu'ayant été appelédans une des campagnes d'Ecosse : 
pour y voir une riche héritière malade, il reconnut à la configuration 
de son nez qu’elle ressemblait au grand chancelier d’Ecosse sous le : 
régne de Charles IT, donton conservaitle portrait, etque Paprès-: 
diner, en se promenant dans le village , il reconnutla mème forme: 
de nez dans quelques payans. L’intendant de la maison quilaccom- 
pagnait, lui répondit que cela n’était pas étonnant, puisque ces: 
, personnes descendaient des bâtards de cet illustre seigneur. Com-- 
bien d'exemples des ressemblances ne pourrait-on pas observer dans : 
les familles, si l’on y faisait attention ? 


(2) Dans quelques familles, le grand contour du pavillon de l’o-: 
reille externe au lieu d’être; circulaire et uni, est extérieurement ; 


(a) Communiqué par M, Candell, disciple de M. Grégory. Ce fait a été vériiéh 
par le docteur Pritcherd, dans ses recherches sur l’histoire physique. de l’homme ,, 
publiée en anglais , aurapport de M. Joseph Adams, dans son Traité des Maladies 


héréditaires, p. 69» Mole 10. 


% 


Ca7) 

Ïl y en a dont les os de la pommette sont plus 
ou moins convexes , le bas du menton plus où 
moins enfoncé ou relevé , la face plus ou moins 
ovalaire, irrégulièrement triangulaire ou car- 
rée, plus saillante ou plus aplatie, quelquefois 
comme tronquée inférieurement par défaut de 
développement du corps de la mâchoire infé- 
rieure. ; 

Dans certaines familles les individus ont uné 
poitrine ample, et dans d’autres cette cavilé est 
rétrécie , alongée , raccourcie; il en est qui sont 
à larges épaules , d’autres qui les ont trop rap 
prochées, défaut qui coïncide très-bien avec celui 
d’une poitrine trop étroile. 

Combien de familles n’a-t-on pas sous les yeux 
dontles individus sont tous, ou presque tous bos- 
sus; jen connais une à Paris qui en comprend 
septet de trois générations: d’autres dont les jam- 
bes sont torses , ayant les os du bras, de lavant- 
bras, de la cuisse ou dés jambes proportionnelle- 
ment plus longs ou plus courts qu'il ne faudrait 
pour la era de la taille-(r). 

Il y à aussi des familles < à grandes ou à petites 
mains, à grands ou à petits pieds, larges et 


et postérieurement surmonté d’un corps cartilagineux plus ou 
moins vertical, ce qui change la forme de l’oreille d’une manière 
étrange. Elle ressemble à celle qu’on attribue aux faunes, aux 


_satyres. 


(1)Je supprime ces exemples pour ne pas déplaire aux familles. 
2 


. ( 18 ) 


courts, rétrécis el longs, avec des expan- 
d Ÿ 


sions membraneuses plus ou moins éténdues qui 


unissent les doigts d’une manière plus ou moins 
intime, à peu près comme, on le voit dans les 
pattes des canards et des oies ; quelquefois ces ir- 
récularilés dans le développement des extrémi- 
tés supérieures et inférieures, sont en rapport 
entr’elles, ou bien on y observe le contraire ; je 
veux dire que les extrémités inférieures sont plus 
courtes , quand les supérieures sont plus longues ; 
qu'il n’y aque quatre doigts aux pieds, quand il y 
en 4 six aux mains , aul vice versé, Ce qui est ce- 
pendantrare; car le plus souvent les mêmes diffor- 
mités existent aux extrémilés supérieures comme 
auxinférieures , et quelquefois d’un seul côté. 
Nousavons vu à l’Académie royale des sciences 
un homme qui ayail lés mains monstrueuses par 
leur volume ; 1l nous assura que son père les avait 
aussi énormément grosses. | 
Des familles dont M. Morand a fait mention 


-dans un de ses mémoires imprimé parmi ceux de 


l'Académie des sciences, année 1569, compre- 
_naient plusieurs sex digitaires où individus qui 
avaient Six doigts (1). 


ES 

(1) M. de Réaumur avait aussi fait mention de la famille Kalleia, 
dont quelques individus avaient, six doigts: à chaque main, et autant 
d orteils à à chaque pied. Ari de faire éclore les Postes cité par Haller, 
Éléhen. physiol. t, VII, Lib. XXIX. 


(dote au trad.ital.). Il existe à l'hopital de Sainte-Marie-des- 


& 
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Des difformités extérieures, communes dans 
quelques familles, ont été observées dans tous les 
temps , et les anciens ne doutaient pas qu'elles 
ne fussent héréditaires. Ils étaient tellément per- 
suadés que les enfans ressemblaient à leurs pères, 
qu'ils disaient macrocephali a macrocephalis, 


* 
#. x 


Innocens, une collection de préparations anatomiques et zooto- 
miques, formée depuis l’an 1780 jusqu’à Pannée 1790, par le cé- 
lèbre professeur Laurent Nannont, et rassemblée dans ces dernières 
années par son fils, Joseph Nannoni, lecteufdes maladies des en- 
fans ; collection à laquelle j’ai contribué en ma qualité de prosecteur 


d’anatomie , et dans laquelle on a trouvé des mains et des pieds avec 


six doigts plus ou moins symétriques. 

(Remarque de l'Æuteur). Ces difformités dans la configura- 
tion ne s’observent pas seulement dans les os, mais encore 
dans les muscles, dans les vaisseaux, dans les nerfs; j’ai vu, 
et plusieurs fois vu, l’artéré hrachiale se prolonger jusqu’au- 
dessous du tiers à la partie supérieure de l’avant-bras ; ou plus 
bas encore, et s’y diviser en deux branches , la cubitale et la 
radiale; tandis que dans le même sujet , l’artère crurale se 
prolongeait aussi à la partie postérieure et presque moyenne de la 
jambe pour former la tibiale 4 etla péroniére. Queique- 
fois au contraire, les divisions de ces deux artères, brachiale et 
crorale , se faisaient également plus haut que dans l’état naturel : 
mais cependant le contraire a été observé ; je veux dire que si lar- 
tère brachiale se divisait plus haut, la crurale se divisait plus bas. 
11 est probable que de pareilles différences seraient un peu plussou- 
vent observées dans les vaisseaux, dans les nerfs et dans les muscles 
dans les individus des mêmes familles , si on les soumettait, après la 
mort, à la dissection. Jele crois d’après la conformité desconfigura- 
tions externes qui ent été observées dans quelques familles. Je pour 
rais ici rapporter quelques faits quile confirmeraient, surtout relati 
vement aux muscles surnuméraires, etc., ete. 


(20) 
et les Latns, hp à éapitonibus : pumiliones 
& pumilionibus. : 

Indépendament de ces ie relatives 
au développement des os augmentés ou diminués 
de volume, généralement ou partiellement, on à 
remarqué ice quelques familles des différences 
semblables relativement aux muscles du tronc et 
des membées. J'en ai vu une dont le père et deux 
enfans , garçons, avaient la moitié gauche du 
corps , relativement aux muscles, beaucoup 
plus grosse que la droite ; aussi étaientils gau- 
chers, comme on le dit ordinairement, ou bien 
se servaieut-ils plus habituellement de l'extrémité 
gauche que de la droite. D'ailleurs tout le côté 
gauche était, chez eux, plus fort quele côté droit, 
ce qui est rare; car la plupart des hommes de 
tous les pays ont le côté droit généralement 
plus fort que Île côté gauche (1). 

Je connais une famille dont les pères et les 
enfans ont une telle disposition dans les muscles 
du nez et des lèvres, et une telle mobilité dans 
les cartilages du nez, qu'ils ne peuvent parler 
sans les mouvoir. On voit continuellement, 

. quand ils parlent, la pointe de leur nez se Fins 
ou s’abaisser. 

J'ai connu un seisneur espagnol qui avait une 


(x) Foyez notre Anat, Médic., tome IT, p. 210. 
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joue plüs grosse que l’autre ; c'était parce que 
l'os maxilaire de: ce côté et les chairs' qui le 
revéläient avaient plus de volume que dans l’état 
naturel. Il paraissait au premier aspect avoir une 


* fluxion ; ilme dit que son père et quelques-uns 


de ses oncles avaient'une pareille difformité, et 
celx me fut certifié par plusieurs Espagnols qui 
étaient alors à Paris. | NT 

Quelques auteurs (1) ont aussi fait mention de 
quelques familles ériorchides ou à trois testicules, 
parmi lesquelles on à compté celle des comtes 
Colleoni ou Coglioni de Berga ame; mais à cel égard 
il ne faut pas isnorer qu'on peut RER 
prendre pour un testicule une tumeur contre 
nature dans les testicules , ou dans les bourses, 
quelquefois un épiplocèle (2), etc. 

Combien donc n’a-t-on pas observé de diffor-- 
mités extérieures qui se propagent dans les fa- 
milles, et combien d’autres n’observerait-on pas 
si On y portait une attention convenable! 

Mais ces difformités observées à l’extérieur 
n’auraient-elles pas dû conduire à des recher- 
ches pour l'intérieur (3)? N'y a-t:1l pas des rap- 


(x) Voyez Arnaud, Memotres de Chirurgie, t. I, p. 125 et surv. 

(2) (Note du trad. ital.). J'ai vu des hydrocéles hydatidiques 
le long du cordon spermatique , et la forme, la consistance de 
ces tumeurs en avaitimposé aux uns pour un squirrhe, etauxau- 
tres pour un troisième teslicule. ; 

(3)Sinous enavons parléaussi longuement, c’est parce qu’étant 


( 22) 


ports naturels ou morbifiques entre les parties 
internes et externes ? Beaucoup de faits le prou- 


vent. J'ai recueilli plusieurs exemples de res- 


semblances extérieures dans des personnes d’une 
même famille qui ont péri des mêmes maladies 
que les auteurs de leurs jours, ou leurs proches 
parens ; et je ne doute pas, d’après ces obser- 
vations, que des recherches suivies sur cet objet 
n’eussent fourni des résultats bien intéressans : ils 
. auraient appris du moins que certains viscères, 
dans des individus ‘de quelques familles , étaient 
plus grands ou plus petits, plus où moins altérés 
dans leur substance ; d’où devaient nécessaire- 
ment résulter des maladies héréditaires (1). 


bien constatées et même communes, on ne peutraisonnablement 
s'empêcher de croire que les ressemblances intérieures n’ayent éga- 
lement souvent lieu dans les familles. Je ne doute pas que les 
anatomistes ne parviennent à en observer beaucoup quand ils 
dirigeront leurs recherches sur cet objet important. Notre grand 
Baillou en était si persuadé, qu’il dit, Aprés avoir fait des re- 
marques curieuses et utiles sur la transmission des configura- 
tions et des vices extérieures dans les familles, qu’il est con- 
vaincu qu’il y en a également d’internes : et 1ta lustrare op- 
portet intestinas partes. Barllou. oper. omn. it. IL, p. 267. Consit. 
Aled, lib. 11°, consit. I. Je ne doute pas qu’on ne puisse sou- 
vent découvrir des rapports | entre les vices externes du corps et 
les te internes des organes. 

(x) CMote du trad. ital. ). Dans la collection de préparations ana- 
tomiques que l’on trouve dans Phôpital de Sie-Marie-des-Innocents, 
on observe plusieurs vices de conformation des viscères de la 
poitrine et de l’abdomen. En outre des vices de position que j'ai 
remarqué dans un grand nombre. Les plus remarquables concer- 


APRES 
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Parmi plusieurs faits de ce genre que j'ai re- 
cueillis, je me bornerai à dire que j'ai connu 
deux familles; celle de Vitel, demeurant rue 
des Saints-Pères, et celle de Villement, mar- 
chand parfumeur, marché Saint-Martin, dans 
lesquelles plusieurs individus sont morts de pal- 
pitations de cœur, après leur avoir donné des 
soins inutiles. J'ai assisté à l'ouverture du corps 
de deux de ces malades, un de chaque famille, 
et j'ai reconnu que le ventrieule gauche du cœur 
était très-dilaté, quoique la paroi de ce ventricule 
fût énormément épaisse dans ces deux sujets; et 
comme les autres parens étaient éalement morts 
de palpitations de éœur avec des accidens par- 
faitement semblables, on peut raisonnablement 
croire que si on les eùl ouveris, on eût reconnu, 
dans leur cœur la même altéraiüon. Le corps de 
Vitel fut ouvert par M. Claude-Michel Marun, 
et celui de M. Villement par MM. Cornac et 
Boyer. 


nent les reins et les uretères, et sont relatifs à leur nombre, 
_ leur figure, leur disposition et leur situation. On yÿ voit aussi 
une pièce où l’utérus et le vagin manquent , les ovaires et les 
trompes étant placées sur les fosses iliaques, et l’utérus étant 
remplacé par un rein de forme triangulaire situé entre la vessie et 
l'intestin rectum, et la vulve existant cependant comme à l’or- 
dinaire à l'extérieur. Nannont a plusieurs fois reconnu le défaut de 
Putérus dans quelques femmes qui avaient un vag inet dans d’autres 
femmes qui n’en avaient pas. 


(24) 

Des palpitations du cœur par l’anévrisme de ce 
viscère ont élé bien reconnues et admises par 
les auteurs , et entr’autres par Lancisi. 

_ Cesavanlauieur en a citédesexemples qu'ilavait 
observés en Italie où on en voit encore tous les 
jours. J’ai été moi-même plusieurs fois consulté 
pour ces sortes de cas (1) par des Italiens même. 
La famille Gonzalyi en offre un exemple en ce 
moment. 

N'y a-til pas aussi des affections spasmodi- 
ques nerveuses remarquables dans les familles , 
soit qu'elles altèrent les fonctions de lame, soit 


que ces fonctions restent intactes pendant les 


convulsions ou mouvemens inordonnés des 
muscles ? 

Dans combien de familles les épilepsies, les 
manies , les affections hystériques , les tremble- 
mens des membres, ne sont-ils pas communs ? 


(x) Je ne doute pas que ces palpitations héréditaires, si on 


en juge par celles que j’ai observées , ne soient occasionées fréquem- 
ment par un surcroit d'épaisseur parois des ventricules du cœur, 
provenant d’une espèce de vice stéatomateux; mais nous ne croyons 
pas que les parois du cœur ; quoique plus épaisses, soient pour 
cela plus fortes , et que lanévrisme soit actif, comme on la dit 
dans ces dur temps; car alors les parois du cœur, quoique 
plus épaisses, par état de maladie, sont moins fortes, et par là, 
plus susceptibles d’être distendues par le sang, seul agent de la 
dilatation du cœur et des vaisseaux affectés d’anévrisme; ce qui 
fait qu alors cet anévrisme est passif comme il l’est lorsque les pa- 
rois du cœur sont amincies. 


(25) 

et ces maladies ne se sont-elles pas transmises 
des pères aux enfans (1)? Nous avons vu à Paris 
le maréchal de Beauveau et quatre de ses sœurs 
éprouver des iremblemens de‘tête tres-considé- 
rables. On pourrait peut-être croire que ces es- 
pèces de convulsions avaient été un effet de l’imi- 
tation par une imagination frappée, comme on 
en a des exemples; mais cette famille n’était 
point réunie. On a remarqué que ce tremble- 
ment de la tête leur était survenu à peu près 
au même âge. On croyait dans la famille que 
celle maladie était héréditaire. 

Morgagninousatransmis l’histoire d’unefemme 
morte des mêmes vomissemens dont sa mére 
avait péri, et dont les enfans commencaient 
de les éprouver. On reconnut par l’ouverture 
du corps de celte femme que l'estomac était ré- 
iréci, le pancréas dur, comme sqdirrheux, et : 
que des concrétions nombreuses réunissaient le 
péricarde au cœur (2). \ 

J'ai vu deux sœurs mourir de vomissemens. 
Leur père était mort de la même maladie ; lune 
d'elles ayant élé ouverte, on reconnut que Île 


(1) (Note du trad, ital.) Dans la ville de Norcia en Umbrie ,ily 
a une famille dont la mère et les enfans sont également sujets 


au melæna ou maladie noire. 


(2) Epist. XXX , art. 7. 
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pylore était presque oblitéré, et que son con- 
our était tres-tuméfié par une substance cartila- 
giniforme qu’on attribua à un épaississement de 
la substance albumineuse. Je ne doute pas que 
les vomissemens par celte cause n’ayent été quel- 
quefois héréditaires. 

Enfinfr y a-t-1l pas des familles dont les épi- 
ploons sont énormément surchargés de graisse, 
dont le foie est plus gros, et dont le ventre est plus 
volumineux que leur taille ne comporte ; et n'ob- 
serve-t-on pas ces défauts de proportions dans 
quelques familles, et qui se sont transmis des pères 
aux enfans ou qui ontété véritablement hérédi- 
taires (1), défauts qui ont été plus d’une fois suivis 
d'hydropisie, et à l'ouverture du corps de ces 
personnes on a reconnu des concrélions stéato- 
mateuses. Je pourrais citer plusieurs exemples de 
_ cette espèc® d’hérédité qui viendraient à Pappui 
de ce que j'avance. 

D'après cela, doit-on être surpris qu'il y ait 
des maladies qui se transmettent, dans certaines 
familles , des pères aux enfans , et que les méde- 


D 


een 


(x) Les Grecs ont appelé les individus de ces familles pLyscones. 
L'un des Ptolémées a été pour cette raison surnommé par les 
Egyptiens Physco, au rapport de Tite-Live. — Sauvages a connu 
sous le nom de physconie, le genre d’intumescence occasioné par 
Vaccroissement contre nature des parties solides du bas-ventre , en y 
comprenant la graisse. 
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 cinsen aient tenu un grand compte dans la pra- 
; tique pour le prognostic et pour le traitement”? Je 
crois que cela est si utile, que je desirerais qu’on 
eût dans chaque famille un registre mortuaire de 
ce genre. Que de choses curie useset utiles n’y 
apprendrait-on | pas ! 

Mille fois j'ai eu le plus grand regret d'ignorer 
l’histoire des maladies de la famille du malade qui 
élait confié à mes soins. Je ne doute pas que cette 
connaissance ne m'êüt été utile pour le traiter 
mieux. Un pareil tableau nosologique ne servirait 
pas peu, surlout pour l'éducation médicale des 
enfans, afin de détruire en eux la disposition à 
telle ou telle maladie dont ils pourraient avoir 
hérite. 

ARTICLE II. 


Les’ maladies héréditaires, toutes différentes 
qu’elles paraissent d’abord, proviennent-elles de 
diverses, causes, ou une seule pourrait-elle les 
produire , Sinon loutes, du moins pour la plupart? 
Cetie dernière question nous paraît disne de 
quelques discussions. R 

Il est d’abord certain que plusieurs de ces ma- 
ladies sont annoncées parla configuration externe 
des pariies osseuses, tenant plus où moins du 
rachilisme, qui se propage sans aucun doute dans 
les familles. 
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La plupart des épileptiques, des maniaques, 

font-ils pas une conformation extérieure, du 

crâne en particulier , qui tient plus ou moins du 
rachitisme ? 


Les phthisies pulmonaires ne sont-elles pas 
annoncées par le resserrement de la poitrine, 
une mauvaise conformation des côtes, des clavi- 
_cules , avec saillie des épaules en arrière (scapulæ 
Moe). ? Donc plusieurs maladies héréditaires 
tiennent plus ou moins du vice rachitique. 


Cependant ce vice n’exerce pas tous ses effels 
visiblement dans la charpente osseuse ; il en pro- 
duitsouvent intérieurement qui ne sont pas appa- 
rens au dehors. Combien de fois n’en a-t-on pas 
reconnus dans le bassin des femmes qui parais- 
saient bien conformées , etc., etc. (1). 


Mais le rchitisme ou laltération des es qui 
en change la forme, étant l'effet d’un vice de 
Ja lymphe bien reconnu par les symptômes de 
la maladie et par le résultat de l'ouverture des 
corps, celte altération ne peut-elle pas avoir lieu 
dans des parties internes, sans que Îes os en soient 
extérieurement visiblement affectés? Cela n’est pas 


be mt reg nement 


\ * S 
{x} (Note du trad.ital.)Il serait utile d'examiner attentivement 
le bagsin des jeunes personnes que lon destine au mariage ; on leur 
évileraitetaux enfans qu’elles auront un jour , de grauds malheurs. 


(29) 
douteux, ou, pour mieux dire, cela est démon: 
tré par mille faits. 

Alors, quelles que diverses que ces maladies pa- 
raissent, ne sont-elles pas les effets d’une cause 
commune qui ne differe souvent que par quelques 
modificalions ; que par la diversitédes différens or- 
ganes affectés dont les fonctions sont aussi diver- 
sement troublées? Nous ne croyons pas qu'il 
puisse y avoir aucun doute à cet égard. 

Ainsi qu'il y a des scrophuleux qui ont des con- 
geslions stéatomateuses dans les parties internes, 
sans avoir les glandes du couengorgées ; de même 
le rachitisme, qui est l’effet du vice scrophuleux, 
surtout celui qui est héréditaire , peut donner lieu 
au développement plus ou moins irrégulier du 
«corps ou de quelques-unes de ses parties, ou à un 
défaut même de nutrition; tellement que cer- 
taines parties acquièrent un surcroitde volume et 
que d’autres en perdent (1); ce qui nécessaire- 
ment donne lieu à des maladies qui se propagent 
dans les familles comme le vice scrophuleux s’y 
transmet visiblement lui-même quand il est bien 
caractérisé. | 


(2)(Note du trad. ital.) En faisant l’ouverture d’un grand nombre 
de cadavres d’enfans, j’ai trouvé dans les uns les os ramollis, et 
dans les autres gonflés ou cariés ; et parmi un grand nombre d’au- 
tres désordres , j’ai trouvé beaucoup d’altérations dans les vis- 
cères ou dans leur voisinage. 
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Le cerveau des maniaques, des épileptiques, 
des apoplectiques d’origine, soit queles crânes des 
sujels quisont morts de ces maladies aient plus ou 
moins de difformité, comme cela est très-ordi- 
naire, soit qu’ils paraissent dans leur état naturel, 
est presque toujours plus ou moins endurei par 
des matières stéaltomateuses, et particulièrement 
la moëlle alongée et les parties du cerveau qui 
en sont voisines; c'est ce qu'on observe aussi 
chez les scrophuleux. C’est un fait bien prouvé 
par les observalions anatomiques. 

Sur divers exemples de ce genre que je pour- 
rais citer, je ne rapporterai que celui d’un jeune 
homme mort d’épilepsie, dont la mère était at- 
teinte d'un vicescrophuleux bien manifeste dans 
les glandes du co, et qui était aussi sujette elle- 
même aux accès d’épilepsie, Le jeune homme 
étant mort d’une apoplexie à la suite d’un acces 
d'épilepsie , comme cela arrive presque toujours, 
j'en fis faire Pouverture par M. Marchand , alors 
mon prévôl d'anatomie ; ilreconnut dans la moëlle 
alongée et dans les productions du cerveau et du 
re un endurcissement presque carlilagi- 
neux; du reste il n’y avait aucun vice apparent 
dans les os du crâne. 

Les anatomistes ont également reconnu de 
pareils endurcissemens ais le cerveau , €l en- 
core quelquefois dans d’autres organes, de la poi- 


ti 
trine , du bas-ventre, avec des ensorsemens 
dans les glandes lymphatiques, dans des sujets 
qui avaient éprouvé la manie ou qui étaient morts 
d'apoplexie , et dont les parens avaient eu la même 
maladie, et également sans aucun vice de con- 
formation du crâne. 
Les mêmes altérations ont été reconnues dans 
des sujets dont l'esprit avait été diversement alié- 
.né, soit qu'il y eüt eu en eux quelque vice appa- 
rent dans la conformation du crâne, soit qu'ils 
eussent eu quelques symplômes du vice scro- 
phuleux, ou sans qu'aucune ‘de ces affections 
morbifiques eût été annoncée en aucune manière 
par des signes exlérieurs ; mais les endurcisse- 
juens du cerveau n’étaient-ils pas de ia même 
nature ? Pourrait-on leur en attribuer d’autre ? 
Quant aux maladies de la dentiion qui font 
périr tous les jours des enfans des mêmes familles, 
si on er recherche la cause, on la reconnait fré- 
 quemment dans le rachitisme plus ou moins 
_ annoncé par la conformation vicieuse des os du 
crâne en général, et de ceux de la face ou des 
autres parties. Je me suis plusieurs fois convaincu 
par l'ouverture du corps de cesenfans qu'il y avait 
des endurcissemens remarquables dans le cer- 
veau, souventlorsque d’autres parties de ce viscère 
_ étaient ramollies, que son volume était considé- 
rablement augmenté, ses circonvolutions élant 
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entièrement effacées (1), ou à peu près, que 
ses ventricules étaient pleins d’eau, et qu'il y en 
avait aussi beaucoup d’épanchée entre les mem- 
branes de ce viscère. 


Mêmes indications sont tous lesjours reconnues 
dans les poumons de ceux qui périssent de la 
phthisie pulmonaire scrophuleuse, phthisie qui 
se propage très-souvent dans les familles , comme 
nous l'avons bien prouvé dans l’ouvrage que nous 
avons publié sur cette maladie. 


* Ceux qui composent ces familles sont des- 
tinés à périr de la phthisie pulmonaire, par 
une disposition héréditaire des organes : Quast 
jure parentum tabid& stirpe sali , disait le 
grand Fernel; et cette disposition , comme nous 
nous en sommes plusieurs fois convaincus par 
l'ouverture des corps, consisté en un engorge- 
ment des glandes lymphatiques du corps en 
général et des poumons en particulier, par la 
gélatine et l’albumine quis y concrètent souvent, 
ainsi que dans le tissu cellulaire des poumons, 
autour de ces glandes et ailleurs ; d’où résultent 
des concrélions sléatomateuses qui tournent à 
une mauvaise suppuralion , avec une destruction 


(x) Foyez dans l’Ænatomie médicale, quelques exemples sem- 
blables, t. IV, art. Cerveau. 


(55) 
plus ou moins étendue de la substance des pou- 
mons. 


Plusieurs phthisiques sont morts avant que cette 
destruction ait eu lieu, et sans avoir craché de 
pus, ce qui n'est pas étonnant. D’autres n’en ont 
pas craché non plus, quoiqu'il ÿ ait eu divers 
_ ulcères sléalomatenx dans les poumons, mais sans 
doute parce qu'alors il n’y avait pas de communi- 
cation de ces foyers de mauvaise suppuration 
avec les bronches. ‘ 

D'autres familles ( cela est moins commun ) 
sont ravagées par la phihisie mésentérique, hé- 
palique , splénique ; el ces maladies souvent hé- 
réditaires , si on veut bien y réfléchir, sont les 
effets d’un vice stéatomateux que les ouvertures 
des corps font évidemment reconnaître. 

Toutes ces phthisies d'origine, quoiqu'affec- 
tant divers organes, proviennent donc de la 
même cause. 

Quelquelois un dépôt extérieur qui s'est heu- 
reusement formé a sauvé des individus de la mort 
la plus imminente (1). | 


On a vu des maladies du cerveau, de la poi- 
trine surtout, guéries par des abcès survenus aux 


Re 


(1) Voyez à ce sujet nos observations sur la phthisie pulme+ 


naire. 


. 
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paroldes , aux aisselles. On en a vu, dont le siése 
bien reconnu était dans le bas-ventre, et dont 
on n’attendait que la plus mauvaise issue, finir 
heureusement par quelques congestions dans les 
extrémités inférieures , souvent dans les aines. 
Qu'on lise les ouvrages de Pringle , de Lieutaud 
et d’autres médecins et chirurgiens célèbres 
auxquels nous pourrions joindre*ceux que nous 
avons publiés d’après nos propres observations, 
et l’on sera pleinement convaincu des heureux 
effets de cette sorte de métastase (1). 

Souvent encore les maladies héréditaires se 
remplacent les unes par les autres ou se succè- 
dent. On a vu dans [a même famille un enfant 
maniaque et l’autre épileptique, ou le même 
individu éprouver tantôt l’une , tantôt l’autre de 
ces maladies, et finir par périr d’apoplexie. 

Ces changemens ou permutations des maladies 
du cerveau étonnent moins quand on sait que les 
anatomistes ont souvent reconnu les mêmes alté- 
ralions (en apparence) de ce viscère dans des sujets 
morts d'apoplexie où d’épilepsie, de manie ou de 
stupidité. Cependant, comme on ne peut croire 
qu'une mème cause puisse produire des effets 


mme 


(x) (Vote du trad. ital.). La métastase purulente n’est pas aussi 
fréquente que la nerveuse, dont quelques auteurs et notamment 
J'issot, ont parlé d’une manière confuse. 


(55) 
si divers , nous devons en conclure qu’elle peut 
Si peu différer quelquefois par sa nature ou 
par son vrai siége, que nous ne pouvons en 
reconnaître les différences (1). 


Mais les maladies héréditaires du cerveau sont 
remplacées quelquefois par d’autres dont le siége 
est plus ou moins éloigné de ce viscère, ou 
bien elles succèdent à celles-ci, si elles n’exis- 
tent déjà. Quelle métamorphose dans ces ma- 
ladies!' Combien ne seraitil pas curieux d'en 


——————— 


(1) (Note dutrad. 1tal.). La phthisie pulmonaire tuberculeuse ou 
scrophuleuse, a quelquefois produit l’épilepsie, comme Bonnet Va 
remarqué. [l y a quelques années qu'ayant fait à Florence, l’ou- 
verture du cadavre d’une personne de considération , qui avait 
éprouvé de vrais accès d’épilepsie ;, en présence de plusieurs profes- 
seurs , on trouva les poumons remplis de tubercules, et le profes- 
seur VNannont, qui était un des assistans, jugea que ces tubercules, 
s’ils n’avaient pas été la seule cause, du moins avaient dû contri- 
buer à l’épilepsie dont le sujet avait élé affecté depuis plusieurs 
années. 


(Remarque de l’Auteur), Xl arrive souvent, lorsqu’il y a des con- 
gestions serophuleuses dans un organe, qu’il y en a aussi en des or- 
ganes différens. Plusieurs fois je me suis convaincu qu’il y en avait 
dans le cerveau des sujets morts de la phthisie scrophuleuse pulmo- 
naireet hépatique , et quelquefois dans des sujets dont l'esprit avait 
été aliéné constamment ou par intervalles, et d'autrefois sans au- 
cune affection vicieuse dans Le moral. Toutes ces différences ne pro- 
viennent-elles pas du lieu du cerveau plus ou moins éloigné, de lo- 
rigine des nerfs et de tels ou tels nerfs? La plus légère altération 
du cerveat peut donc aliéner Pesprit, et de trés-grandes en appa- 


rence peuvent n’y produire aucun trouble. 
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bien connaître les variations , qui ne sont sou- 
vent qu'apparentes ! 

Combien de malades ont péri d'hydropisie 
de poitrine ou d’autres hydropisies, qui fussent 
morts de la phthisie pulmonaire s'ils eussent 
vécu plus long-temps, leurs poumons ayant été 
trouvés pleins de concrétions stéatomateuses. Il 
en est qui sqnt morts d’hémoptysies par celte 
seule cause qu'on a également bien reconnue 
après la mort, lesquels eussent éprouvé sans cet 
accident lous les symplômes ordinaires de la 
phthisie pulmonaire. 

Dans des familles dont les individus périssaient 
de celte maladie, comme par un funeste héri- 
age , il y a eu des épileptiques avec de vicieuses 
_conformations du crâne. Je connais une petite 
ville du département du Tarn, dont les individus 
de quelques familles sont atteints successivement, 
de génération en génération, de manie, d’épi- 
lepsie ou de phihisie pulmonaire; quelquefois 
cependant celte maladie est plus heureusement 
remplacée par d'autres moins fâcheuses. 

Dans une famille de Paris, très-connue , ‘dont : 
plusieurs aïeux élaient morts de la phihisie pul- 
monaire, de trois enfans qu'elle comprenait, deux 
garçons sont morls sous mes yeux de la même 
maladie. Le troisième, une fille, qui en avait 
toules les dispositions , est devenue tres-bossue, 
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"et depuis n’a eu aucun symptôme qui ait pu faire 
craindre pour sa poitrine (1). 

Je pourrais citer d'autres familles ravagées par 
Ja phthisie pulmonaire, dont quelques individus 
restés bossus, ont échappés à la maladie d’origine 
dont 1ls étaient menacés. J’en connais une autre 
au contraire dont les individus, au nombre de 
sept, dont j'ai déjà parlé, sont bossus el vivans, 
et dont deux enfans sont morts de la phthisie 
pulmonaire scrophuleuse. £ 

Ces exemples méritent d’être cités , sans croire 
cependant que loules ces difformités de la taille 
puissent garantir de la phthisie pulmonaire; car 
au contraire on observe souvent qu'elles sur- 
viennent, soil avant, soit pendant le cours de Îa 
maladie de poitrine. Mais, sans doute que dans 
les cas que nous venons de citer et autres de celte 
nature , le vice scrophuleux s’est naturellement 
prescrit des bornes, ou on en a diminué ou dé- 
truit les effets ultérieurs par quelque traitement. 

Ces sortes de maux siéatomateux se propagent 
denc dans les famulles, sous la même ou sous di- 
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(x) J'ai eu sous mes yeux, depuis la publication de cet opus- 
cule , beaucoup d’autres faits de cette sorte de métastase , soit sur 
les os, et donnant lieu au rachitisme, soit dans des parties molles , 
indépendantes des poumons et donnant lieu à divers maux plus ou 
moins graves; mais presque toujours ces maladies m'ont paru pro- 
venir du vice scrophuleux dont sans doute il y a différentes espèces 
qu’on n’a pas encore distinguées. 
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verses formes ; et cela étant ainsi, ne doit-on pas 
croire qu'il est la cause, sinon unique , du moins 
la plus commune et la mieux connue des confi- 
gurations diverses dans les familles et des mala- 
dies héréditaires, comme cela est prouvé par le 
résultat des observations que nous venons de rap- 
porter. 

En preuve de celte opinion, nous ajoulerons 
que parmi les vices qui se propagent dans Îles 
familles et sous leur véritable forme , le scrophu- 
Jeux est, de tous, le mieux connu , eo autem terri- 
bilius est hoc malum quod a parentibus ad pa- 
rentes sæpè transit, disait le célèbre Méad, 
héæreditate quam cæpit haud facile seprivari 
sinit (1). 

(Juand nous disons que ces vices se propagent 
sous leur véritable forme, nous entendons avec 
des engorgemens , des supuralions el ulcérations 
de mauvaise nature dans les glandes du col et 
autres glandes Iÿmphatiques extérieures, celles 
des aisselles, des aines, etc. 

Mais le vice scrophuleux pourrait exister sans 
ioules ces marques extérieures ; 1] réside souvent 
dans le mésentère , sans affection des glandes du 
col; et c'est même dans le mésentère que les an 
ciens en avaient Bxé le siége immédiat, Notabis. 


ES = Las, ” 


(x) Mead. Monita, De strumis. Cap. XV. 
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a d'abord dit Riolan, d’après divers auteurs qui 
l'avaient précédé, mesenterium….… strumarum 
radicem ac fundamentum esse , nec foras erum- 
pere unquam , msi mesenterium strumosum fue- 
rit (i). 

Mais cette assertion est trop générale; car le 
mésentère n’est pas toujours engorgé de concré- 
sions stéalomateuses dans des sujets qui ont ce- 
pendant ailleurs de pareils engorgemens ; aussi 
Riolan l’a-til restreinte dans son Manuel anato- 
mique, où il se contente de dire qu'il est rare 
que les scrophules sortent au dehors, en grande. 
quantité, sans qu'il n’y en ait dans le mésentère (2). 

Il est reconnu aujourd'hui qu’il n’y a poiut de 
partie dans le corps qui ne puisse être affectée du 
vice scrophuleux. On peut à ce sujet lire les belles 
observations de Morgagni (3), et celles rappor- 
tées par d’autres auteurs. On en trouvera d'inté- 
ressantes dans les mémoires de l’académie de chi- 
rurgie , dans l’Æistoria Anatomico-Medica de 
Lieutaud , et dans notre Anatomie Médicale. 


(1) Anthropogr. lib. II, in-fol. édit. de Paris, 1649 , p. 108. — 
Mes Observations sur le rachitisme, p. 185. 

(2) Kuchler a combattu l’opinion de ceux qui croyent que les 
engorgemens des glandes du mésentéère ont toujours lieu dans ceux 
dont les glandes du col sont affectées du vice scrophuleux. Dissert 
de glandulis colli induratis. Lips., citée par L. Herster, Xnstit.chi- 
rurg.,t. II, cap. III. 

(3) Epist. L ,art. 27, 28, 29. 
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C’est peut-être même en pratique une erreur 
des plus funestes de ne vouloir reconnaitre les 
vices scrophulenx, vénérien, scorbutique, que 
lorsqu'ils affectent les parties qu'ils ont coutume 
d’altérer. Des observations infiniment nombreuses 
ont prouvé que ces mêmes parlies n'avaient pas 
élé affectées dans des sujets qui étaient évidem- 
ment morts des ravages que l’un ou l’autre de 
ces vices, seul ou réuni, avait fait dans des vis- 
ceres essentiels à la vie. 

Enfin, quand je considère qu'on trouve dans 
ceux qui sont morts des maladies dont je viens de 
parler, les mêmes allérations que dans Îles per- 
sonnes atteintes des écrouelles, et dans des or- 
ganes divers, je ne puis m'empêcher de regarder 
le vice scrophuleux comme la cause principale et 
Ja mieux reconnue de ces maladies héréditaires, 
sans prétendre nier l'existence de quelque autre 
cause, particulièrement celle du vice herpétique 
qui lui est souvent réunie, comme divers faits 
nous l’ont confirmé. Les autres vices dans Îles 
maladies héréditaires ne sont jamais aussi connus, 
et si leur existence est démontrée par quelques- 
uns de leurs signes, ils ne paraissent guère sans 
être réunis aux vices scrophuleux et herpé- 
tique. 

Mais, dira-t-on, l'asthme , l'hydropisie , la 
goutte, la pierre, qui sont des maladies com- 
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munes dans quelques familles, et qui sontsouvent 
héréditaires, pourraient-elles provenir de la même 
cause, ou du moins y parlciper de quelque 
manière”? Cela ne paraît pas aussi évident d’a- 
bord, parce que leur transmission dans les fa- 
milles , des pères aux enfans , n’est pas aussi fré- 
quente , quoiqu’elle le soit beaucoup, ensuite 
parce qu'elles n’ont pas si souvent, avec le vice 
scrophuleux, des rapports aussi immédiats, ou 
du moins qui le soient d’une manière aussi appa- 
rente. | 

Cependant il n'est pas rare d'observer, dans 
ces maladies, que la gélatine et l’albumine sont 
plus où moins épaissies ou altérées d’une autre 
manière, comme cela arrive dans d’autres mala- 
dies héréditaires. Qui ne sait que l'asthme est or- 
dinairement occasioné par une copieuse quan- 
_tité de malières muqueuses sécrétées par la mem: 
brane qui revêt la face interne des canaux aériens; 
qu'il est aussi occasioné par des concrétions 
du poumon, par des engorgemens des glandes 
Jymphatques en général, et bronchiques en 
particulier ; souvent cette maladie se trouve 
en même temps réunie à des vices de configu- 
ration de la charpente osseuse, et au refoule- 
ment du diaphragme dans la poitrine, par lintu- 
mescencedes viscères abdominaux, d’où résulte 
une gêne plus ou moins grande el continue des 
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poumons et par conséquent la difficulté de respi- 
rer, surtout lorsqu’à ces causes permanentes, il 
s y en Joint d’autres passagères qui constituent 
principalement l'asthme. Or, alors le cœur étant 
plus ou moins comprimé, des palpitations ont 
lieu et quelquefois des syncopes. | 

Qui ne sait qu’en général on trouve chez ceux qui 
périssent d'hydropisie des engorgemens, des en- 
durcissemens glutineux , gélatineux, albumineux 
dans le cerveau, les poumons, le foie et autres 
organes, et surtout à l’ouverture du corps de 
ceux qui ont péri d’une hydropisie héréditaire ; 
car 1l n’est pas douteux qu'il n’y en ait de celte 
espece. 

On a signalé surtout l’hydropisie du cerveau ou 
lhydrocéphaie, comme maladie de famille. Les 
enfans en meurent souvent, et s'ils survivent, 
quelquefois la disposition à lhydropisie con- 
üauant d'exister, au lieu de lhydrocéphale, 
ces individus meurent de lhydrothorax ou 
de Fascite, souvent après avoir procréé des 
enfans qui sont aussi moris d'hydropisie. De 
sorte qu'une maladie qui n'était que de famille 
est devenue héréditaire. À ces hydropisies, fré- 
quemment sont réunis les vices rachitiques et des 
symptômes scrophuleux et dartreux. 

De plus, l’'albumine, dans les hydropisies en gé- 
néral, et dans l'héréditaire plus particulièrement 
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encore, est concrété et forme des corps polypeux 
dans les cavités du cœur, dans celles des vaisseaux 
sanguins, des veines surtout. Ainsi l’hydropisie 
héréditaire est l'effet fréquent d’un vice qui con- 
crète l’albumine et qui en sépare la sérosilé ; cause 
semblable à celle que nous avons reconnue dans 
plusieurs autres maladies héréditaires dont nous 
avons parlé. 

Mais la goutte, la pierre (1), qui sont des mala- 
 dies communes dans quelques familles , qui 
allaquent quelquefois le même individu à la 
fois, ou qui se succèdent l’une à Pautre, ou 
June existant dans quelques-uns de ces in- 
dividus, et l'autre dans quelques autres ; la 
goulle et la pierre, dis-je, pourraient-elles prove- 
nir d'une cause semblable à celle qui donne lieu 
aux autres maladies héréditaires ? 

Il est certain, quant à la goutte, qu’on la re- 
conpail souvent dans ceux qui sont atteints des 
signes du rachitisme scrophuleux, qui est de 
doutes les maladies héréditaires celle qui est la plus 
commune, ou du moinsla mieux reconnue. Les ex- 


(1) Morgagni(de Sed. etcaus. morbor. Épist. anat. med, IF, art. 4), 
rapporte l’histoire d’un homme atteint de la pierre, comme son 
oncle paternel, qui périt d’apoplexie comme son pére. Il réunissait 
ainsi en lui deux maladies héréditaires. On trouvera dans cet ou- 
vrage de Morgagni et dans lépitre citée particulièrement , di- 
vers faits importans relatifs à l’histoire des maladies hérédi- 
taires. 
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trémités des os des goutteux formant les articu- 
lations sont gonflées, et leur substance est tantôt 
ramollie et tantôt plus cassante, comme le sont les 
os des rachiliques. | 

On peut encore dire qu’en Hobtal les os des 
goutteux perdent de leur poids, à proportion 
que les congeslions arthritiques sont considéra- 
bles, comme si elles étaient formées de la subs- 
tance qui aurait dü se porter dans les os en géne- 
ral, et qui n’en serait détournée , pour se porter 
dans ou autour des articulauons. 

La gouite et le rachitisme ont donc des rap- 
porls qu'on ne peut méconnaitre. 

Mais la pierre en a-t-elle avec la goutte? L'une 
el l’autre sont formées par des congestions dont 
une matière mucoso-albumineuse plus ou moins 
concrète fait en quelque manière le canevas, et 
auxquelles sont réunies d’autres substances dont 
plusieurs ont encore quelques rapports avec elle. 
Ce qu'il y a de certain, relativement à l’observa- 
tion médicale, c’est que la goutte, la pierre, dans 
les voiesurinaires, les calculs biliaires, surviennent 
souvent au même individu , comme les médecins 
de tous les temps l'ont observe, et comme nous 
lobservons tous les jours; ils y ont encore com- 
pris l'asthme, qui en effet s'y réunit souvent pour 
se terminer fui-même par l'hydropisie de poitrine. 
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Ne paraïîtrait-il pas, d’après ce qui a été dit, 
que les maladies héréditaires tiennent primitive- 
ment plus ou moins du vice scrophuleux; mais 
apres ce vice bien reconnu, ne peut-on pas aussi 
considérer le vice dartreux ou hépatique comme 
celui qui se répand le plus dans les familles et qui 
s y propage ensuite comme par une espèce d’hé- 
rédité ? Les observations semblent le prouver 
d'une manière si évidente , qu'on ne peut avoir 
aucun doute à cet égard. Une remarque qu’on 
peut faire encore, c’est que les enfans des pères 
dartreux chez lesquels l’existence du vice scro- 
phuleux n’était pas démontrée , sont non seule- 
ment atteints de dartres comme eux, mais que 
communément, ils ont de plus des symptômes 
scrophuleux bien évidens. Ainsi les scrophules se 
sont réunies aux dartires, ou le virus scrophu- 
leux qui était en eux s'est développé. On pourrait 
en dire autant à l’égard du vice scrophuleux avec 
lequel le dartreux se réunit plutôt ou plus tard; 
mais cela n'est peut-être pas aussi commun. 

Le scorbut peut être considéré comme une 
maladie de famille et même comme héréditaire ; 
de famille, parce qu'il en attaque souvent tous, 
ou la plupart des individus. Il est vrai que presque 
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toujours, c’est qu'ils habitent le même lieu hu- 
mide et chaud, ou dont la température est va- 
riable , ou parce qu'ils se nourrissent des mêmes 
mauvais alimens. Si le scorbutest quelquefois hé- 
réditaire, ou plutôt s'il le paraît, c’estsouvent uni- 
quement parce queles enfans continuent d’être ex- 
posés aux causes qui donnent le scorbut, ét encore 
alors il est plus fort que celui des pères. Je ne nie 
cependant pas que le scorbut ne puisse se trans- 
meltre par succession dans les familles, et deve- 
nir, ainsi que le vice scrophuleux et herpétique, 
Ja cause de quelque maladie héréditaire. 

On pourrait peul-être en dire autant des autres 
maladies quise montrent à la peau; la gale, Péry- 
sipèle, les petites véroles, les rougeoles , qui lais- 
-sent dans la lymphe ou dans le sang, lorsqu'elles 
n’ont pas eu leur cours bien libre et bien régu- 
lier, une qualité délétère qui les alière, les dis- 
pose aux maladies de famille et aux maladies hé- 
réditaires d’une manière moins prononcée que 
les scrophules et les dartres. 

Quant à la goutte et au rhumalisme, maladies 
qui ont un si grand rapport entre elles, on ne 
peut douter qu'elles ne soient de famille, et 
même héréditaires. Qui ne connaît des familles 
nombreuses dont tous les individus , ou du moins 
Ja plupart d’entre eux en sont alleinls, et com- 
bien aussi de familles n’y a-tal pas dont les enfans 
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ont presque successivement la goutte pendant 
plusieurs générations”? Il en est chez qui cette 
disposition est bien reconnue dans les villes qu'ils 
habitent; jen connais plusieurs à Paris qui sont 
célèbres par cette espèce d’hérédité. 

T'elles sont les maladies de famille et hérédi- 
taires qu’on peut regarder comme les plus sim- 
ples et primilives. Nous les avons nommées dans 
l'ordre où elles nous ont paru les plus susceptibles 
de cette espèce de prérogative. 

Mais ces maladies, surtout le vice scrophuleux 
et herpétique, peuvent être considérées comme 
la source d’autres maladies particulières de fa- 
mille et héréditaires, relativement à leurs divers 
siéses et relativement aussi au concours d’autres 
causes qui peuvent les rendre plus où moins in- 
tenses ou les faire développer plutôt ou plus tard ; 
lelle que’le rachitisme, la phthisie pulmonaire, 
l’épilepsie et autres maladies du cerveau, surtout 
avec mauvaise conformation du crâne, l'hydro- 
pisie, l'asthme, la goutte et enfin la pierre, etc. 

Mais pourquoi, si les maladies héréditaires 
ou de famille proviennent d’une cause semblable, 
ou à peu près semblable , ne se développentelles 
pas toutes aux mêmes époques de la vie ? Îl est en 
physique et en médecine surlout, une multitude 
de faits bien reconnus dont on ne peut donner 
une raison salisfaisante, et ceux-c1 sont bien de ce 
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nombre (1), ce qu'il y a de certain, c'est que 
l'hydropisie de la tête ou lhydrocéphale de fa- 


mille est commune aux enfans du premier âge (2); 


(x) On ne peutrendre raison de ces faits, mais on ne peut les ré- 
voquer en doute. Nullum , dit M: FORESTIER, sut characteris in- 
dicium præbens quievit et quasi dormivit per plures annos manens 
absque ullo affectu sensibili, et posteà se subito manifestat 
ubi requisitæ concurrunt conditiones ut latens sopitus et silens 
tale principium actuosum.reddatur. Forestier , Dissert. citée. 

(2) Note du traducteur italien. Le spina-bifida ou hydrorachis, 
est aussi fréquent dans les fétus. Quelquefois il est compliqué 

.d'hydrocéphale interne. J’ai ouvert des cadavres d’enfans où j'ai 
trouvé l’une et l’autre maladies dans des cas d’hydrocéphaleinterne; 
j'ai trouvé beaucoup delymphe entrela dure-mère et Parachnoïideet 
une quantité considérable de celiquide dansles ventricules latéraux 
du cerveau qui en étaient fortement dilatés. Les spina-bifida que j'ai ‘ 
observés avaient leur siége le plussouvent dansla région lombaire et 
contenaient des quantités diverses de sérosités. Le dernier que j'ai 
vu en contenait à peine. En voici l’histoire : 

Le 29 septembre 1766 , je reçus à la salle d'anatomie de l’hôpital 
de Sainte-Marie-des-Innocens, le cadavre d’un enfant. Au bas de 
la région lombaire, vis-à-vis la lame postérieure des deux-dernières 
vertébreslombaires, et sur toutela convexité de l’ossacrum , on sen- 
tait manifestement le défaut de la lame cartilagineuse qui, dans les 
sujeis de cet âge, complète la portion annulaire en réunissant en 
arrière les masses latérales des vraies et des fausses vertèbres. Surla 
région du coccix on voyait une petite éminence molle, couverte 
d’une cicatrice à son sommet, reste d’un prolongement de la lon- 
gueur de six travers de doigt , que Le sujet portait dans cette même 
région quand il fut remis à l’hôpital, et que deux mois et demi 
avant la mort on avait lié à une certaine distance de la base et puis 
retranché. Ayant ouvert les tégumens dans toute l’étendue de Ia 

. maladie, je trouvai la séparation dont je viens de parler. La goutière 
qui résultait de cette disposition contenait l’extrémité de la moëlle 

épinieére avec le prolongement des méninges qui accompagnent ; il 
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Que les convulsions sont un effet très-fréquent 
de la dentition laborieuse. | 

Que la formation desécrouelles au consurvient 
ordinairement vers l’âge de sept ans, ou quel- 
quefois au moment de lx puberté, époques aux- 
quelles les affections épileptiques se manifestent 
aussi ordinairement ; 

Que la phthisie pulmonaire scrophuleuse de 
famille enlève les individus depuis l’âre de dix- 
huit jusqu’à trenle-trois, trente-quatre ans, el plus 
tard quelquefois ; car des enfans sont morts de 
cette maladie avant leurs pèrés, qui en ont ensuite 
également péri (1); 


y avait sous la dure-mere uné petite quantité de lymphe. La queue 
à cheval s’étendait jusqu’au prolongement cutané de la tumeur ex- 
- terne qui avait été détruit par la ligature. Les muscles sacro-lom- 
baires et le long dorsal s’étendaient aussi à ce même prolongement 
et lui communiquaient quelques mouvemens, Tous les os de ce sujet 
étaient ramollis par le vice rachitique. Le cerveau avait moins de 
consistance que dans l’état naturel. Les poumons étaient sains, mais 
les bronches étaient remplies d’une humeur visqueuse. Les glandes 
mésentériques étaient engorgées, endurcies , et quelques - unes 
même suppuraient ; le cœur était mou et les oreillettes , surtout la 
droite, remplies de lymphe concrète. Le vice scrophuleux était donc 
très-évident. ; 

Quelques enfans vivent quelque temps avec le spina-bifida. On a 
vu il y a quelque tempsau grand hôpital de Sainte-Marie-Nouvelle, 
une jeune fille qui parvint à l’âge de dix à onze ans, malgrécette ma- 
ladie , et qui mourut d’une fièvre maligne. 


(x) J'ai cité plusieurs de ces exemples dans mes Observations sur 
la phthisie pulmonaire, entr’autres celui de madame la comtesse 
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Que des individus d’une même famille sont 
morts de vomissemens , et que dans l'estomac de 
l’un d’eux (le seul dont le cadavre ait été ouvert), 
on a trouvé des altérations qu’on pouvait rappor- 
ier au vice stéatomateux (1); 

Que l'hydropisie soit de poitrine, soit abdo- 
minale , et l’anasarque qui est un effet fréquent 
des engorgemens stéalomaleux des poumons et 
des viscères abdominaux, fait périr les individus 
depuis quarante jusqu’à soixante ans ; 

Que l’apoplexie, la paralysie, font également 
mourir vers cet âge, et plus tard encore, rare- 
ment auparavant. Ainsi ces maladies surviennent 
à des époques plus ou moins éloignées de la nais- 
sance, quoiqu'il n’y ait rien d’absolument constant, 
puisque lant d’exceptions contraires à cette règle 
ont été observées, et que d’ailleurs lintensité di- 
verse des causes de ces maladies peuvent détermi- 
ner les unes plulôt que les autres. Cependant le 
résultat général n'est pas moins digne d’êlre 
remarqué (2). 


de Gisors , qui est morte de cette maladie plusieurs années avant 
que madame la duchesse de Nivernois en mourutégalement. 


(1) Morgagni, de sed. et caus. merbor., Epist. XXX, art. 2. 

(2) Plusieurs personnes qui ont connu les deux frères, MM. de 
Lacurne de Sainte-Palaye , savent qu’ils sont devenus bossus à uu 
âge avancé et presque à la même époque. Que de choses inex- 


plicables ! 
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Mais de quelle nature est le vice scrophuleux 
lui-même , qui occasione des maux héréditaires 
qui nous paraissent si divers ? Ici les difficultés se 
multiplient, comme cela arrive à proportion 
qu'on veut approfondir quelque point de doc- 
tine, et surtout dans l’art de guérir. Nous ne 
connaissons pas mieux là nature du vice scrophu- 
Jeux que celle du vice vénérien , dartreux, scor- 
butique et autres (1): nous ne les connaissons que 


(x) FERNEL s’est contenté de dire, à l’égard de la cause de laspro- 
pagation du vice de léléphantiasis: Tania est divinæ illius procrea- 
tricis facultatis energia ; ut in semine intemperato ac prorsus impuro 
consistens , corporis partes fingat.(Pathol. de elephant, cap. XIX, 
première colonne, édit. Paris , 1579). — BAILLON disait à ce 
sujet , avec beaucoup de réserve : Semini enim nescio quæ 
pis impresse est, quæ ut valet ad spectern, ita latenter mor- 
bosam diathesin devehit et transfundit : eaque vis insita est 
tanguam tradux , ut ex macrocephalis macrocephali generen- 
ur. (Opera omnia, t. III, p. 267. Consil, med. lib. IT, consil. L.) 
— Edmundde MEARA, médecin irlandais, critique injuste de lim 
mortel Thomas Willis, dont nous avons parlé dans notre Histoire 
de l’Anat. t. III, p. 300, et dans l’article Richard Lower, p. 302, se 
contente d’atiribuer la cause de ces maladies héréditaires à une ma- 
tière crasse, épaisse, hétérogène, dans le sang et dans la liqueur 
prolifique ; explication insignifiante sans doute; mais ce médecin 
croyait qu’en détruisant cette cause on empéche la transmission des 
maladies des péresauxenfans.(Edm. de Meara, de Pathologia here- 
ditaria,in-16.)—Montaigne, qui admettait les maladies héréditaires, 
croyant tenir la goutte de son pére, s’est amusé à plaisantér sur 
des explications bizarres que les médecins donnaient de la transmis- 
sion des maladies des pères aux enfans. Tout cela ne fait que prouver 
que l’on ne peut très-souvent donner une bonne explication d’un fait | 
bicn reconnu ; mais heureusement qu’elle n’est pas nécessaire pour 


parvenir à une bonne pratique. 
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par leurs effets; les ouvertures des corps ont 
offert plusieurs fois aux analomistes les mêmes 
altérations des parties dans ceux qui élaient morts 
du vice vénérien bien reconnu, que dans ceux 
qui avaienteu de véritables scrophules. On sait que 
le vice syphilitique dégénéré, non traité ou mal 
traité, a été suivi de laffection scrophuleuse; et 
c’est d’après ces observations tant de fois réitérées, 
que des médecins anciens et modernes n'ont pas 
balancé de proposer le même reméde tant pour 
le traitement du vice scrophuleux que pour le 
vénérien : Lues venerea et strumæ et elephas , 
aliquid habent cognatum , dit Ballon dans quel- 
ques endroits de ses ouvrages, et dans d’autres : 
Afhnes sunt lues venerea, strumæ et elephas. 
Astruc a également établi que le vice scrophuleux 
était souvent un vice syphililique dégénéré, et 
Bouvart, Baader, Lalouette père etautres habiles 
médecins et chirurgiens ont, dans ces derniers 
temps, fourni de nouvelles preuves à cette opi- 
nion qui les a plusieurs fois dirigés dans une heu- 
reuse pratique. 

On a eu à Paris, il y a une cinquantaine 
d'années, une preuve trop remarquable de la 
dégénérescence du vice vénérien en vice sléa- 
tomateux et rachitique , pour ne pas les rap- 


peler iCI. 


On fut frappé du nombre considérable d’en- 
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fans qui élaient atteints d’engorgemens dans les 
viscères abdominaux, qui avaient la tête grosse et 
difforme, des conrbures de l’épine, des déviations 
des membres, du rétrécissement de la cavité de 
la poitrine, et dont quelques-uns périssaient 
de phthisies, de convulsions ou restaient stupides. 
On remarqua dans le corps de quelques-uns de 
ces enfans , des engorgemens des glandes lÿm- 
phatiques du bas du visage, du cou, des ais- 
selles, des aines, et enfin on découvrit dans 
quelques-uns d’eux des pustules à la peau, des 
chancres aux lèvres, aux parties de la généra- 
tion; et comme la plupart de ces enfans avaient 
été nourris à la campagne, on ne doula pas qu'ils 
æeussent contracté de leur nourrice la cause de 
leurs maux. On apprit qu'un graud nombre de 
ces enfans avaient été nourris à Montmorency et 
lieux voisins; le gouvernement crut devoir y 
envoyer deux médecins pour découvrir la cause 
du mal et pour arrêter, s’il était possible, dans 
son cours. MM. Morand père et Lassonne, mem- 
bres de l’Académie des sciences, furent chargés 
de cette commission. Ils découvrirent, dans les 
nourrices, des traces du vice vénérien plus ou 
moins dégénéré : un grand traitement fut admi- 
nistré , et les nourrices devinrent saines et ca- 
pables de fournir dans la suite un meilleur lait 
à leurs nourrissons. Ainsi le mal fut arrêté-dans 
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sa source. La plupart des enfans furent traités 
avec les mercuriaux réunis aux anti-scorbutiques, 
et ceux dontle mal n'était pas trop ancien ou chez 
qui il n'avait pas fait de grands progrès guérirent; 
leurs membres même se rédresserent. Mais ceux 
qui ne furent pas bien guéris, et qui cependant 
dans la suile contractèrent le mariage, n’engen- 
drèrent-ils pas des enfans qui furent malades 
comme eux et encore pire? Cela est hors de 
doute , et ce qui est encore très-probable, c'est 
que la nature de leur maladie aura été d'autant 
plus difficile à connaître que le vice vénérien ne 
se sera pas manifesté aux parties de la généra- 
lion. 

Ce qui arrive à l'égard de ces maladies par ori- 
gine rachitiques, phthisiques, maniaques, épi- 
leptiques, etc., n'a-t-il pas tous les jours lieu à 
l'égard de plusieurs de ceux qui nous consultent, 
qui savent bien que leurs pères ont été atteints des 
maux qui les affligent, mais qui en ignorent la 
première cause ? | 

À combien de pays cette observation ne se- 
rait-elle pas applicable ! n’y en at-il pas dans 
lesquels les espèces dégénèrent par une pareille 
cause plus ou moins prononcée ? On est généra- 
lement persuadé que cela est arrivé dans diverses 
contrées d'Espagne, etplusieurs médecins habiles 
de cette nation m'ont dit avoir cette opinion : 
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il n’est pas de pays où on observe plus de 
rachitiques , de phthisiques , d’épileptiques et 
même de maniaques ; c’est un fait constant (1)- 
Nous pourrions citer en France des lieux où 
ces maux abondent; d'abord les grandes villes 
où ils sont proporlionnellement plus communs, 
Paris, Lyon, Orléans, Béziers , etc. , etc. 

Une ville du département du Tarn, dont j'ai déjà 
parlé, et qui est pleine de ces divers maux, tenant 
plus ou moins des scrophules, a été primitive- 
ment infectée par deux ou trois mauvais mariages. 
Des enfans qui en sont issus se sont mariés en- 
semble ; ils ont procréé des enfans qui ont été 
atteints des mêmes maux, d’épilepsies, de ma- 
nies, avec des signes extérieurs du vice scro- 
phuleux , herpétique , rachitique ; ainsi les 
maux héréditaires s’y sont successivement mul- 
üpliés. 

Ces exemples confirment de plus en plus com- 
bien il serait utile de veiller aux mariages pour 
ne pas en laisser contracter d'aussi funestes à la 
propagation des belles races d'hommes : Quam 
præclarè humano generi consultum videretur , 
disait Frenel, st soli parentes benè habiti atque 


(1) M. d’Aranda , ambassadeur d’Espagne, m’a souvent dit 
qu’il faudrait faire faire une quarantaine médicale à une grande 
partie des habitans de quelques provinces d'Espagne. 
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sant , liberis operam darent (1); mais enfin , quand 
cela n’a pas été fait, ce qui n’est malheureuse- 
ment que trop commun, il faut du moins s’oc- 
cuper non seulement à guérir, mais même à 
prévenir, par un bon traitement chez les en- 
fans, les maux auxquels ils sont dévoués en 
naissant, et divers faits de pratique bien cons- 
talés annoncent qu'on peut y réussir (2). 


ARTICLE IV. 


Sur le Traitement préservatif et curatif des 
Maladies héréditaires. 


Ces remarques générales sur les maladies hé- 
réditaires , nous ont conduit à des résultats utiles 
de clinique. Nous allons en donner un simple 
précis. | 

Les vices vénérien scrophuleux , dartreux, 


See, 


(x) De Hs morborum, lib..T, cap. XI. — C’est par cette 
raison que Louis Mercatus défendait surtout que des parens issus 
d’un tel sang, se mariassent ensemble. Parentes duo ex eadem fami- 
lia descendentes nunquam connubio jungi debent( De morb.heredit ad 
calcem operum, t. II, p.687.) 

Ce ne sont pas les parens seuls qui ne doivent passe réunir par Les 
liens du mariage , maïs tous les individus malsains. - 

(2) An morbus hereditarius est |sanabilis : affirmat. Parisuis, 
in-4, 1713, Præside, Nic.Leroy-de-Saint-Aignan , Respond. Nieol. 
Cosnier. 
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scorbutique , artbritique, existant séparément ou 
quelques-uns d’eux étant réunis, 1l faut d’abord 
diriger toute son atlenlion pour découvrir si on 
peut réellement rapporter la maladie héréditaire 
à l'une de ces causes seulement ou à plusieurs, 
pour lear opposer un traitement simple ou com- 
biné. Parlons d’abord du traitement du rachi- 
üsme qui provient le plus généralement de ces 
causes, el qui, à son lour , peut être considéré 
comme la cause fréquente ou concomittante 
d’autres maladies héréditaires : en effet, non seu - 
lementil consiste dans des difformités extérieures, 
le renversement de la taille, la courbure des 
membres, la mauvaise configuration de la tête, 
de la poitrine, du bassin, mais encore dans des 
vices de consiruclion des parties osseuses qui 
peuvent altérer la structure des organes inté- 
rieurs ; aux altéralions des os dansle rachitisme, 
sont presque toujours réunis les engorgemens 
stéalomateux de la lÿymphe, comme dans les 
vrais scrophules. Or ce ne sont pas seulement 
les grandes difformités rachitiques qui sont hé- 
réditaires , mais encore celles qui sont bien moins 
apparentes, d’où résullent des maux infiniment 
nombreux. 

Convaincu de l'avantage des préparations mer- 
curielles contre les maladies héréditaires scro- 
phuleuses, je ne fus pas surpris, au commence- 
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ment de ma pratique, de les voir prescrire par 
le célèbre Bouvart, dans le rachitisme. On con- 
nait le grand usage qu'il a fait dans cette ma- 
ladie, du sirop du docteur Bellet, préparation 
de ce genre. Je lai d’abord imité dans ma pra- 
tique dans cette sorle de cas, et j’ai eu des suc- 
cès étonnans : mais dans quelques circonstances, 
ce traitement n'ayant pas également réussi, j'en 
recherchai les causes et je crus que cela pro- 
venait de ce que le rachitisme était plus ou moins 
compliqué du vice scorbutique , soit que le vice 
scrophuleux eût ainsi dégénéré , comme cela a or- 
dinairement lieu quand il est ancien , soit que le 
vice scorbutique eût été essentiellement réuni au 
vice vénérich quand il avait été contracté (1). 

J'associai donc au remédeanti-vénérien les anu- 
scorbutiques reconnus: la lenteur et la mauvaise 
digestion , la débilité desmalades, me détermina à 
y réunir les amers. 


(1) Le traducteur italien comprend encore parmi les remèdes 
qu'on pourrait utilement prescrire contre le rachitisme , le rob 
anti-syphilitique de Laffecteur , dont il donne la composition : 
mais comme ellene nous parait pasexacte, nous ne la rapporte- 
rons pas ici, ni tout ce qui est dit à l’égard de l’usage intérieur 
du sublimé qui peut être utilement donné et sans danger quand 
on sait bien le prescrire , relativement aux doses , mais même aux 
individus. Nous ne doutons cependant nullement qu’on ne puisse 
presque toujours le remplacer par les onctions mercurielles. Nous 
leur avons même plusieurs fois donné la préférence à eelles avec le 
sublimé corrosif, parce qu’elles nous ont'paru exciter la plus vive: 
irrilation. 
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Ces remedes furent prescrits à des proportions 
diverses , selon les circonstances ; tantôt insistant 
sur les mercuriaux seuls, et prescrivant très-peu 
d’anti-scorbutiques ; tantôt conseillant ceux-ci & 
baute dose, et à peine réunis aux mercuriaux ; 
quelquefois enfin insistant beaucoup sur les 
amers (1), les bains, un exutoire, un cautère 


\ 

(x) Ces remédes ont été prescrits sous des formes bien diverses: 
tantôt on a conseillé les frictions mercurielles à très-petite dose, 
et plus ou moins éloignées et multipliées, en mème temps que les 
malades prenaient tous les jours le maiin , à jeùn, seulement, ou 
tous les soirs encore, une ou deux cuillerées de sirop anti-scorbu- 
tique et quelquefois de sirop amer , ou du vin, ou poudres, ou 
pilules de mème genre, avant diner. 

On a prescrit d’autres fois des pilules ou les extraits amers , avec 
quelques grains de mercure doux, les sucs anti-scorbutiques, où 
le sirop, ou le vin, immédiatement par-dessus, ou en d’autres 
momens de la journée on à aussi prescrit la solution de sublimé 
corrosif dans de Peau pure, mêlée à quelque boisson adoucis- 
sante ou dépurative, de manière que le malade prit depuis un 
dixième ou huitième de grain de sublimé jusqu’à un demi-grain 
par jour, et pendant plus ou moins de temps, selon qu’on croyait 
devoir plus ou moins insister dans l’usage des mercuriaux; le vice 
vénérien étant plus ou moins prononcé, on a donné le sirop de 
Cuisinier , à trés-petite dose, ainsi que celui de Bellet , et autres 
sirops mercuriels, toys ces remèdes contenant plus ou moins de 
mercure. à 

Réunis à l’usage des anti-scorbutiques et des amers, pris à la fois 
ou en divers temps de la journée, cesremèdes ont été efficaces, mais 
surtoutlorsqu’ils ont été variés et prescrits selon Les doses indiquées 
par la nature de la maladie et la disposition du malade. Aussi pour 
simplifier le traitement et éviter des erreurs dans celui des enfans 


surtout, on s’est permis de réunir les mercuriaux aux anti-scorbu- 
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jorsqu'il devenait nécessaire, et toujours une 
4 } 
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tiques , aux amers, dans une mixtion en forme de sirop, et lesavan- 
tages qu’on a obtenus d’un pareil remède tout informe qu’il est 
pharmaceutiquement, mont pas été inférieurs à ceux qu’on avait 
déjà eus en les prescrivant séparément. Ce n’est qu'après Pavoir 
conseillé à une multitude d’enfans, et après avoir fait imprimer un 
volume 1n-80 plein de succès (a), qu’on a remarqué que dans cette 
espèce de sirop il y avait toujours eu du précipité mercuriel. On 
l’a également reconnu dans le sirop de Bellet, dans celui de Cuisi- 
nier , mais plus ou moins considérable, quoique cependant cessirops 
aient tous les jours des succès dansla pratique ; à la vérité ceux qui 
les administrent ont le soin de bien remuer la bouteille toutes les 
fois qu’ils donnent Le remède; cependant , pour rendre leur usage 
plus sûr et pour prévenir toute sorte d’inconvénient, après avoir 
indiqué à M. Bouillon Lagrange tous les ingrédiens que je dési- 
rais faire entrer dans la confection du sirop mercuriel anti-scorbu- 
tique amer, cet habile chimiste a bien voulu donner une nouveile 
maniére de le préparer, et il l’a fait connaître dans le Journal du 
pharmacien , n° 180. M. Salmade a rapporté cette formule dans son 
Traité sur les maladies de la lymphe ; nous la rapporterons encore 
ici, etmème simplifiée, pour qu’on puisse faire facilement ce sirop 
dont l’usage est aujourd’hui trés-connu, et devant l’être d’autant 
plus, qu’on en connaîtra mieux les effets, sans prétendre exclure 
l'usage des ingrédiens qui le composent. sous toute autre forme et à 
des doses diverses, selon les circonstances. 


Sirop anti-scorbutique dépuratif. 


Racines degentiane. . , . demi-once. 

Racines de garence . :.  .  deuxgros. 
Quinquina. ,.., +... + 2dem. 

Raïifort sauvage . . . . . demi-once. 

Cresson de fontaine. . . .° suffisante quantité. 
Cochléagiauss on sise us vhraenn CT 
Sublimé corrosif (muriate 

suroxigéné de mercure}. . deux grains. 


On fait bouillir les racines avec le quinquina dans deux livres 


Prenez. . + + 


(a) Observations sur la nature et le traitement du rachitisme, Paris, in-8, 1797+ . 


’ 
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bonne nourriture et des exercices convenables. 
Et combien de succès de ce genre n’ai-je pas 
obtenus ! Combien d’enfans dont l’épine était 
fortement déviée ou dont les exirémités commen- 
caient à se courber, ont élé évidemment re- 
dressés ? Combien d’autres enfans chez lesquels 
le rachitisme avait des effets plus bornésaux os du 
crâne , de la poitrine et autres os, ont été parfai- 
tement güuéris. 

J'ai rempli un ouvrage que j'ai publié sur le 
rachitisme de ces sortes de cures, qui sont 
généralement connues à Paris, et surtout dans 
le faubourg Saint-Germain, où plusieurs ont eu 
lieu dans des familles bien intéressantes. 

Je pourrais encore ajouter que la méthode 


d’eau réduites à une; on passe la décoction, on ajoute une livre et 
demie de sucre ou cassonade, on clarifie avec deux blancs d'œufs ; 
on fait cuire le mélange en consistance de sirop , on le passe. 


D'une autre part on pile dans un mortier les feuilles de cresson, 

de cochléaria et la racine de railort; on exprime pour avoir six 
; P 

onces de suc que l’on filtre à froid , on ajoute onze onces de sucre 

réduit en poudre grossière, on chauffe au bain-marie jusqu’à ce 

que le sucre soit dissous, on passe et on ajoute ce sirop au 


premier. 


Enfin on fait dissoudre le sublimé dans environ un gros d’alcool, 
et on le mêle exactement au sirop. 


“ 


Tels sont les ingrédiens du sirop anti-scorbutique dont j’ai fait un 
si grand usage, et telle est la méthode de le préparer que M. Bouil- 
lon Lagrange a propcsée, 
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que j'ai adoptée pour le traitement des rachi- 
üques, par le vice scrophuleux, a eu des succès 
mulüpliés; elle a spécialement été mise énsuite en 
usage par d’autres médecins; jedirai encore qu’elle 
avait été indiquée par de$ médecins anciens, dont 
plusieurs ont éténommés précédemment.On pour- 
raits'en convaincre en lisant l'ouvrage que je viens 
de citer, et les traductions qui en ont été données 
en allemand et en italien, dans lesquelles diverses 
observations confirmatives ont été rapportées. 
On y verrait aussi que, quoique le traitement que 
nous venons de proposer nous ait réussi dans le ra- 
chitisme par vice scrophuleux , nous avons aussi 
retiré des succès d’autres remèdes dirigés selon 
la nature de la cause de ces autres espèces de 
rachitisme, mais ceux - ci sont beaucoup plus 
rarement de naissance et moins souvent encore 
héréditaires. 

Ce n’est cependant pas qu'avant et depuis la 
publication de nos observations sur le rachitisme, 
on n'ait célébré généralement d’autres remèdes ; 
mais j'ose assurer que les décoctions des plantes 
apéritives, de la garance, de F éclaire , du hou- 
blon, qu’on a tant vantées, ainsi que l'extrait de 


ciguë seul ou réuni à Fopium, qu’on conseille : 


presque indistinclement dans toute sorte de ra 
chitisme, ni les extraits d’arum, de pulsaule, 
ni les sucs dépurés de diverses plantes amères, 
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n1 les préparations de baryte (1) et de plomb, 
ni les bains de mer, etc. , etc.; Jose assurer, dis- 
Je, qu'aucun de ces remèdes n'opère dans le 
rachitisme , qui provient le plus souvent du 
vice scrophuleux primitif ou consécutif, des 
effets si efficaces que le traitement prescrit par 
Bouvart, et que j'ai adopté avec quelques chan- 
gemens relativement aux circonstances. Si d’au- 
tres remèdes ont quelquefois été utiles, c’est qu'ils 
ont été ordonnés pour combattre de simples 
engorgemens gélatineux et albumineux (2), sans 
aucun vice vérilablement scrophuleux, et sans 
doute qu’alors leur usage à pu êlre couronné du 
succès : quel est le praticien qui n'en à pas eu 
de ce genre? ) 

Le docteur Amelung a publié, il n'y à pas 


RE 


(x) Nous connaissons toutes les belles choses qu’on a dit de ce 
remède contre les scrophules et le rachitisme surtout; mais nous 
osons assurer qu’il n’a jamais produit en nos mains les mêmes effets 
que le mercure, dont nous avons si souvent retiré de si heureux 
effets; la baryte a produit des accidensfàcheux. 


(2) Dansle Mémoire sur les maladies de l’épiploon, imprimé dans 
le volume de PAcadémie royale des sciences > 1771, j'ai prouvé qu’il 
y avait des engorgemens trés-divers par la substance dont ils étaient 
formés, et qu'il fallait par Conseéquent des remèdes divers pourles 
détruire; la chimie ayant depuis répandu de nouvelles connaissances 
sur les humeurs animales, il faut espérer queles médecins en pour- 
ront profiter. Nos observations relativement à Ja clinique n’en sont 
pas moins intéressantes, 


(64) 

long-temps, quelques observations sur l’heureux 
traitement, oblenu par lui, des ulceres internes 
el de ceux du poumon principalement qui cons- 
ütuent la phthisie pulmonaire au dernier degré, 
en employant le sel de saturne et l’opium , dis- 
sous dans une certaine quantité d’eau distillée ou 
d’eau de fenouil. 

Ce remède avait été précédemment recom- 
mandé par le docteur Hildebrand. Mais quelque 
respectable que soientces autorités, ainsi que celle 
. du célèbre docteur Huffeland qui a fait aussi con- 
naitre ce remède dans un journal, qu'il prend la 
peine de rédiger au milieu d’une grande pra- 
üque , nous pensons qu'avant de croire à la véra- 
cilé de ces faits, ce moyen doit être soumis à 
beaucoup d’autres épreuves, faites par de vrais 
prauciens. Les uicérations des organes internes 
‘une fois bien confirmées, se guérissent-elles? Ah! 
ilne faut pasles attendre , mais les prévenir, Enfin 
lorsqu'elles ont lieu, comme elles peuvent être 
le résultat de causes tres-diverses, comment croire 
qu'un seul et même remède puisse les guérir ? 
Cela est hors de vraisemblance, mais aujourd’hui 
on ne parle plus que remèdes nouveaux, et on 
laisse tomber dans l'oubli plusieurs de ceux qui 
sont éprouvés par les plus grands médecins ; sou- 
vent parce qu'on ne sait pas les employer comme 
eux. 
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Combien une académie qui conserverait les 
remèdes éprouvés qu'on oublie, et qui détermi- 
nerait les vrais cas où ils conviennent, ne serait- 
elle pas utile? . à 

La phthisie pulmonaire d’ origine m ayant paru 
de nature scrophuleuse, comme l'est le rachi- 
usme héréditaire , je ne bal lançai pas, ayant re- 


uré de si site succes Re. le traitement de 


cette maladie, des mercuriaux réunis aux anli- 
Scorbuliques et aux amers. d'en faire , l’appli- 
cation aux phthisiques de naissance mais avec 


des modifications relatives à la Tatuté plus ou 
moins intense ou plus ou moins avancée de la 
maladie , et à celle des malades. Les nombreux 
succès que J'en ai obtenus sont connus. Ils sont 
consionés dans mes Observations sur la phthisie 
pulmonaire, publiées en 1793; et traduites en 
altemand par M. Georges - Frédéric Muhry, 
premier médecin du roi d'Angleterre à Ha- 
novre, etc., et en italien par M. Gaspard Fe- 


derigo ; habiles médecins qui ont confirmé 


les résultats de ma pratique par ceux qu'ils 
ont obtenus dans la leur. Je puis ajouter que 


tous les jours je retire d’heureux effets du trai- 


‘tement que j'ai adopté contre les phthisies scro- 


phuleuses , de la nature desquelles, je le répète , 


-sont celles d’origine, ce traitement agit non senie- 
ment comme préservatrif, mais encore conime 


, o 
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curalif de la phthisie pulmonaire d’origine De 
quelle importance n’est pas une pareille obser- 
valion ? 

On avait déjà remarqué, Raulin principale- 
ment , que les laitages ne convenaient pas dans - 
ioutes les espèces de phthisie; et J'ai démontré 
que c'était principalement dans la scrophuleuse : 
et que celle d’origine était telle, qu'il fallait au 
lieu des laitages, prescrire les apérilifs et dépu- 
ratifs de cette nature, etc. L'efficacité de cette 
doctrine est aujourd’hui confirmée par tous les 
résultats cliniques. 


Les phthisies héréditaires sont généralement 
précédées d’engorgemens lymphatiques des 
glandes conglobées du cou, des aisselles, des 
aines , du mésenlère , même assez considérables 
quelquefois pour être reconnus au toucher du bas- 
ventre, elc. | 


Le vice rachitique est prononcé dans ces in- 
dividus par la longueur du cou, la mauvaise 
.conformation de la poitrine, le gonflemeni des 
extrémités des os, la saillie des omoplates, etc., etc. 


Le résultat de l'ouverture des corps de ces 
malheureux phthisiques de naissance, ne laisse 
aucun doute que la phthisiene provienne du vice 
scrophuleux. Nous croyons avoir établi cette im- 
portanie question dans notre ouvrage sur la 


( 67 ) 
phthisie pulmonaire, d’une manière trop con- 
vaincante pour ne pas y renvoyer CEE 

Les phthisies hépatique, splénique, mésenté- 
rique, cérébrale, celle de la moëlle épinière , 
sont souvent aussi héréditaires, comme les ob- 
servalions très-nombreuses l’ont prouvé; ce qui 
est d'autant moins étonnant qu’elles proviennent 
du même vice stéatomaleux réuni ou non au vice 
herpétique, vices qui peuvent d'autant plus faci- 
lement affecter ces parties qu'elles contiennent 
beaucoup de lymphe. 

Il est bien rare que ces phthisies existent sans 
que, au préalable, pendant leur cours, on n'ait 
reconnu l'existence du vice stéatomateux dans 
les parties du corps contenant plus ou moins de 
glandes conglobées ou de vaisseaux lymphatiques; 

- Ou aussi que le vice dartreux ne se soit manifesté 
. exlérieurement avec plus ou moins d'intensité. 

Que d'observations de ce genre n’avons-nous 
pas recueillies et rapportées dans notre ouvrage 
sur les maladies du foie ? Elles prouvent que ces : 
phthisies héréditaires sont souvent réunies à celles 
des poumons ou qu’elles se remplacent les unes 
par les autres. En effet, nous avons remarqué 
dans plusieurs familles phthisiques d’origine, que 
si la plupart périssaient de phthisie de poitrine, 


D. osnel 


(x) Obs. sur La phth. pulmon., 1, I, art, 7. 


(68) 

d’autres individus mouraient de quelque autre 
espèce, de l'hépatique très-souvent, ou de la 
mésentérique ; etque si quelques individus échap- 
paient à ces phthisies, 1s étaient affectés ou des 
déviations considérables de la colonne vertébrale 
ou des extrémités, ou bien d’autres difformités 
dans les os de la tête, de la poitrine, du bassin. 
De plus, j'ai reconnu quelquefois que dans ces 
maladies il y avait des . Lumeurs scrophuleuses 

considérables ou des congestions stéatomateuses 
dans le cerveau, les poumons, le foie, la rate, 
Je mésentère , les ovaires , où des congestions 
externes de même nature chez les femmes fre- 
quemment, ou dans les testicules chez les hom- 
mes, elc. J'ai vu des individus de quelques fa- 
milles qui, ont élé soustraits aux maux de leurs 
ancêtres par des ulcères extérieurs suivis d’é- 
coulemens d’un mauvais pus granuleux résultant 
du vice stéatomateux. ; 

Mais sans doute qu'on ne croira pas que de 
tels succès aient été obtenus sur des malades 
parvenus à un degré très-avancé de la phihisie 
pulmonaire, hépatique ou auire, mais lorsque 
leur maladie commençait à s'annoncer par l’'ha- 
bitude extérieure du corps et ses premiers 
symptômes. Quelle est d’ailleurs la maladie qu'on 
guérit quand l'organe qui en est le siége est 
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dans le dernier degré de destruction (1)° Et 
celles du poumon ne se guérissent-elles pas en- 
core plus difficilement que les autres? 


S'zr" quelques maladies du cerveau de famille 


souvent hereditatres. 


C’est aux vices de la lymphe, scrophuleux ou 
dartreux , souvent les deux-réunis , qu'on peut 
presque loujours rapporter les épilepsies, les 


(1) (Note du traducteur italien). Quelque valable que soit cette 
décision, on ne peut pas nier qu’il n’y ait des exemples de phthi- 
sie pulmonaire avancée et guérie, Il y a maintenant encore à Flo- 
rence un personnage distingué qui, pendant plusieurs années, 

porta une affection ulcéreuse du poumon avec une abondante 
expectoration purulente, grande émaciation , fiévre hectique, etc.; 
étant venu à Pise pour changer d’air, et fatigué de la diète lai- 
teuse à laquelle il était réduit depuis long-temps , il eut un goût 
passionné pour la viande de porc salé, et il se satisfit. F1 aban- 
donna totalement le lait, et pendant ce nouveau régime, ayant 
recouvré l'appétit, il mangea de tout indistincitement. L’expec- 
toration purulente cessa ; il reprit de l’embonpoint et il est en- 
core vivant, J’ai souvent entendu raconter à Nannoni qu’un frère 
Noël, de l’observance des franciscains, habile bandagisie, rési- 
dant danstlé couvent de tous les Saints, à Florence, fut, il y a 
plus de trente ans, affecté de phthisie pulmonaire, confirmée et 
jugée incurable par tous les médecins; et tandis qu’on n’espérait 
plus rien de lui, son état s’améliora et il se rétablit complétement: 
il vécut encore plusieurs années. Combien de fois n’a-t-on pas 
trouvé dans les ouvertures descadavres, une portion considérable 
des poumons, un de ces organes même détruit en entier, et pour- 

tant cicatrisé. 
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manies, les apoplexies qui règnent dans cer- 
taines familles et par suite dans quelques pays, 
et de la manière la plus lévidente. J'ai pris sou- 
ventces maladies héréditaires dans la plus grande 
considération, et J'ai vu que parmi les malades 
qui en étaient attaqués, il y en avait plusieurs 
qui étaient atteints de congestions glanduleuses 
dans le système lymphatique qu’on pouvait aper- 
cevoir au cou, aux aisselles, aux aines ou qu'on. 
reconnaissait intérieurement dans le mésentère 
après la mort par l'ouverture des corps. C'est un 
fait bien important. 

Mais ce qui confirme davantage notre opi- 
nion , que dans ces maladies héréditaires, le 
vice scrophuleux joue un grand rôle, c’est que 
presque loujours ceux qui en sont atteints ont 
des altérations remarquables dans le système 
osseux, soit dans la structure intime, soit dans 
la forme des os, d’où résultent des difformités 
dans le crâne, la colonne vertébrale , la poi- 
trine , le bassin , telles que ces cavités sont 
plus ou moins rélrécies, déformées intérieure- 
ment , quoiqu'elles paraissent quelquelois ex- 
iérieurement dans leur état naturel. Or, alors 
les organes que ces cavilés renferment, sont 
plus ou moins affectés dans leur structure et 
leurs fonctions naturelles en sont plus ou moins 
troublees. 
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Quelquefois c’est le grand trou occipital don- 
nant passage à la moëlle épinière , et le canal 
vertébral lui-même qui sont déformés, rélré- 
cis, ainsi que les trous du crâne et de Ja 
colonne épinière par lesquels passent les nerfs. 
Le contour de ces orifices est aussi quelquefois 
plein d’inégalités, d’où résultent nécessairement 
des lésions dans la structure des nerfs et dans 
leurs fonctions. 

Dans ces maladies , la substance du cerveau, 
de la moëlle épinière, des nerfs, en y compre- 
nant leurs ganglions, sont généralement plus 
denses que dans l’état naturel. Nous disons or- 
dinairement, car quelquefois au milieu de ces 
induralions on trouve des parlies qui sont ra- 
mollies et comme ulcérees, où l’on reconnaît de 
l'eau dans les ventricules du cerveau, dans celui 
de la moëlle épinière et dans le canal vertébral ; 
altérations qu’on ne peut guères attribuer qu'au 
vice stéatomateux ; mais ce qui le démontre 
encore alors plus clairement, c’est que, dans 
ces maladies héréditaires, les glandes Iyÿmpha- 
tiques sont souvent plus ou moins pleines de con- 
crétions albumineuses. | 

Convaincu, d’après ces observalions, que les 
épilepsies et aulres maladies du cerveau héré- 
ditaires, pouvaient provenir du vice scrophu- 
leux, comme le rachitisme et les phthisies pul- 
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monaires en proviennent, et l’ayant plusieurs 
dois bien réconnu chez des jeunes épileptiques, 
jai cru devoir les soumettre au traitément le 


mieux éprouvé pour en détruire la cause dont 
l'existence me paraissait démontrée; et j'en ai 
retiré des effets si utiles, que j'en ai été ad- 
mirablement frappé. 

D'abord sur deux jeunes gens qui avaient eu 
plusieurs accès d’épilepsie, que je jugeai pro- 
venir de cause scrophuleuse, tous deux ayant 
dé proches parens atteints de la même maladie, 
la mère , un frère et une tante du côté mater- 
nel, et n’élant pas exempts des dispositions ra- 
chitiques; le traitement long-temps continué, 
suspendu ou repris, selon les circonstances, a eu 
les plus heureux résultats. Je pourrais citer d’autres 
faits à peu près semblables que mes consultations 
par écrit pour des étrangers m'ont fait con- 
naître, Si Jen avais pu tenir un compte exact. 
L'un de ces exemples a été rapporté dans toutes 
ses circonstances dans l'ouvrage que M. Sal- 
made (1), docteur en médecine, a publié il ÿ 
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(rt) Précis d'Observations pratiques sur les maladies de la lymphe, 
Paris, 1803, page 168, 27-80, chez Merlin. Ouvrage plein de résultats 
cliniques aussi curieux que bien constatés. On peut voir aussi 
son mémoire sur les moyens de prévenir la phthisie. pulmonaire 
dans les sujets qui y sont disposés. Journal général de Médecine à 


par M. Sédillot Le-jeune, No CXIX, tome XLV, mars 1813, p. 262. 
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quelques années , sur les maladies de la Iymphe. 
Ce médecin en à rapporlé encore un autre 
| ) PP 
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qui lui avait été communiqué par M. Brunet, etc. 

On lit de plus, dans cet ouvrage, Phistoire 
d’un jeune enfant qui avail une tête volumineuse, 
les facultés intelleciuelles presque nulles, élant 
hébété, avec des engorgemens scrophuleux, des 


glandes Iymphatiques, que M. Salmade gué- 


rit par les anti-scorbutiques réunis aux mercu- 
riaux et aux amers que J'avais conseillés (1). 
Or, d’après cet heureux traitement et quelques 
autres , dans les maladies d’origine dontles exem- 
ples confirment mes opinions sur la nature 
et le traitement des épilepsies et des manies hé- 
rédilaires, exemples qui m'ont été rapportés par 
des médecins qui avaient suivi mes lecons ou'‘qui 
avaient lu mes considérations sur les maladies hé- 
rédilaires, peut-on douter qu'on ne puisse utile- 
ment étendre ce traitement à d’autres affections 
cérébrales et à d’autres maladies encore bien re- 
connues héréditaires. Sans doute il aurait des 
succès d'autant plus efficaces , qu'il serait plutôt 
mis en usage, non seulement avant que ces maux 
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(x) J'ai depuis recueilli divers faits de pratique relatifs à des 
maladies dans lesquelles le moral était affecté, et j’ai été encore 
convaincu de utilité du même traitement. Il est fâcheux de ne pou- 
voir pas toujours citer Les exemples de pareilles Suérisons. 
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eussent fait de grands progres (1), mais encore 
plus lorsqu'ils commencent à se manifester , sou- 
vent même pour les prévenir , comme nous l’'a- 
vons déjà fait plusieurs fois avec l'avantage le 
plus probable. Je dis le plus probable, parce 
qu'alors on ne guérit point une maladieapparente, 
mais parce qu’elle n’est pas survenue après ce trai- 
tement, malgré qu’on fût le plus fondé à la 
craindre. 

Ce traitement préservalif pouvant être admi- 
nistré sans aucun inconvénient, on ne.pourrait 
qu'avoir du regret de n’y avoir pas recouru quand 
la maladie se manifesterait peut-être sans pouvoir 
alors êlre guérie. | 

Lorsque J'ai été consulté pour des femmes 
grosses, atteintes de quelque maladie qui pou- 
vait se transmettre à leur enfant , ou dont Îa 
mère, ou les très-proches parens avaient quelque 
maladie semblable, je me suis occupé à donner 


(x) Dans la première enfance, pendant les premiers mois de 
l'allaitement, en traitant même la nourrice, qu’on aurait cepen- 
dant bien choisie, avant même le travail de la dentition, si on 
le peut , ou dans les intervalles, ou après qu’il a eu lieu , un 
traitement au’on ferait aprés l’adolescenee, serait vraisemblement 
sans succès. Plutarque a dit , après Hippocrate , que les maladies 
héréditaires étaient incurables après l'adolescence, S: adolescentiam 
præterterint ; et Louis Mercatus, qui cite cet auteur , en adopte 
Popinion dans son ouvrage sur les maladies héréditaires page 680. 
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à l'enfant une bonne nourrice, et je me suis op- 
posé à*ce que la mère le nourrit, persuadé 
qu'il ne tenait déjà que trop d'elle, surtout si 
elle avait la maladie dont je voulais le préser- 
ver (1), et l'expérience m'a appris que les 
nourrices qui n'élaient ni lrop grasses ni lrop 
fortes, mais qui étaient svelies, vives, qui avaient 
un lait un peu clair, étaient les meilleures, sur- 
tout si elles vivaient à la campagne, en bon air, 
préférablement à celles de grandes villes, et 
encore plus à celles qu’on nourrit dans les mai- 
sons riches. 

Je pourrais à ce sujet citer quelques familles 
de Paris bien connues, dont: plusieurs enfans 
sont morts dans le travail de la dentition (2) 
avec les apparences du rachitisme non équi- 
voques, el qui ont conservé les autres par de 
bonnes nourrices (3), dont quelquefois certaines 
avaient fait usage, par mon conseil, du suc de 


(x) (Note du traducteur italien). Toutes les fois que la mère 
a des forces suffisantes pour ailaiter son enfant, et qu’elle ne 
manque pas de lait, il paraït préférable qu’elle le nourrisse elle- 
même , et qu’elle se soumette au traitement pour la guérison de 
l’enfant. A la vérité, en lui donnant une nourrice étrangère, on 
lui procure un lait sain ; mais cette dernière est jnfectée , et un 
et l’autre doivent subir le méme traitement. 

(2) oyez nos Observations sur le rachitisme , pages 197 ct 
198. 

(3) Ibid. page 182. 
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cresson ou autres anti-scorbutiques et de quel- 
ques préparations mercurielles quand le vice ra- 
chitique ou autre d’origine était trop prononcé 
pour pouvoir être guéri par les secours de la 
nature. | | 

Mais lorsqu'il n'y à que de légers défauts de 
naissance , la bonne nourrice peut ou les faire 
disparaitre entièrement ou du moins les atténuer 
sensiblement. Qu'on juge par là combien est dan- 
gereuse cette opinion émise par quelques écri- 
vains célèbres, que les mères doivent toujours 
nourrir leurs enfans. Cela ne peut concerner que 
les mères qui jouissent d’une bonne santé et qui 
n'ont en elles aucune affection qu'elles puissent 
leur transmettre (1). 

Un bou choix dans les mariages ne Concourt 
pas peu écaleñent à diminuer et atténuer les 
vices des familles, et sans doute très -souvent 
dans les grandes villes, il est utile surtout de 
s'unir à des hommes ou à des femmes de la 
campagne qui en quelque manière renouvellent 
la race. Il est certain qu'on voit disparaître ainsi 
de vrais maux d’origine. 


PS 


CE 


(x) l’oyez nos Observat. sur la phthisie pulmonaire, tome IT, 
p. 377. — On y trouve la preuve évidente que plusienrs mères 
sont incapables de nourrir leur enfant; mais, à mon avis, dit 
M. le docteur Federigo, la mère est toujours préférable, quand 
toutefois elle a les qualités d’une bonne nourrice. | 
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À Londres onest généralement persuadé de 
la réalité de cette opinion. J’ai entendu dire à 
. plusieurs médecins anglais, et notamment à Prin- 
gle, que les Irlandais et les Écossais révivifiaient 
la nature des habitans de Londres, qui sans cela 
ne pourrait manquer de s’abâtardir (1). 

Les pérsonnes qui ont hérité de leurs pères 
des goîires endémiques dans certains lieux, s'en 
délivrent en habitant des lieux sains; mais ce n’ést 
qu’à la troisième ou quatrième générauon que 
les individus en sont le plus souvent entièrement 
délivrés. 

Ainsi s'explique la disparition de quelques 
maux héréditaires, et comment la nalure tend 
toujours à se rectifier; car sans cela on ne pour- 
rait concevoir pourquoi, en peu de généra- 
tions , la plupart des familles ne seraient pas dé- 
iruites. 

Cependant le nature ne peut toujours se sul- 


fire à elle-même, elle a souvent besoin des se- 
cours de l’art de guérir ; car il est des maux 


(x) Cette remarque ne peut-elle pas concerner d’autres villes, 
soit par rapport aux maladies vénériennes mal ou peu soignées 
qu’on y contracte; soit par rapport aux mauvaises nourritures et 
au mauvais air; les hommes y prennent une disposition scrophu- 
leuse, et les enfans qui vienuent de tels pères héritent de leurs 


maux, 
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héréditaires qui donneraient lieu , non seulement 
aux plus grandes difformités, mais même aux 
maux les plus funestes, s'ils n'étaient prévenus 
par un bon traitement. | 

_ Or, le premier qu’on puisse administrer à 
l'enfant , c’est celui qu’on réunit au lait dont il 
est d’abord nourri. J'ai cité dans mon ouvrage 
sur la phthisie pulmonaire des faits à cet égard 
aussi curieux qu'uliles. On y lit entre autres 
l’histoire d’un enfant du premier rang de Na- 
ples, qui, peu après sa naissance, parut être 
affecté du rachitisme le plus complet par le vo- 
Jume de la tête qui était tres-grosse et difforme, 
par l’épine qui était déviée, par les côtes dont 
les extrémités slernales étaient très-gonflées, les 
clavicules mal conformées, le ventre dur et très- 
gros. Les parens de cet enfant attribuaient à la 
nourrice la cause de cette maladie; ils crurent 
devoir consulter les médecins de Paris el de 
Montpellier. MM. Bouvart, Guenet, Borie et 
moi, fümes consultés ; MM. Chaptal, Lamure, 
Fouquet, Farjon, à Montpellier. L'avis des pre- 
miers médecins fut de conseiller à la nourrice 
l'usage d’un sirop mercuriel à petite dose et pen- 
dant long-lemps, sans aucun traitement à l’en- 
fant; celui des médecins de Montpellier, de 
traiter ainsi et la mère et lenfant, et même 
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d'y réunir quelques petites frictions d’onguent 
mercuriel (1). 

Je me dispense de rapporter ici toutes les 
doses et la nature des préparalions mercurielles 
qui furent prescrites, pour plus grande brié- 
veté; d'ailleurs on sait que toutes les prépara- 
tions mercurielles, bien administrées, peuvent 
opérer des effets également utiles. La nourrice 
seule fut traitée selon l'avis des médecins de 
Panis, et l'enfant guérit radicalement. Ses mem- 
bres se développèrent, il grandit, se fortifia, 
el lous les symptômes du rachitisme dispa- 
rurent (2). 

… Mais lorsque les nourrices n’ont pu ou n’ont 
point voulu se soumettre au traitement, ou que 
jai été consulté pour des enfans qui avaient déjà 


(x) (Note du traducteur italien). Nannoni a toujours pensé qu’il 
ne convenait pas de traiter ensemble et la mère et lPenfant ; comme 
aussi il a toujours regardé comme incompatible, l’usage simul- 
tané du mercure par la bouche et par la peau. 


Remarque de l Auteur. Nous rapportons cette note du traducteur 


italien quoiqu’elle soit infirmée par des faits qui nous concernent ou 
qui nous sont bien connus. 


(2) On a des exemples de guérison d’affections vénériennes et 
scrophuleuses dartreuses opérées par Le lait d’une chévre à laquelle 
on a administré des frictions mercurielles sur une partie de la 
peau dont on avaitauparavant coupéles poils. J’ai recueilli quelques 
faits de ce genre fort intéressans. 
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atteint quelques années , et qu’il y avait un vice 
dominant et bien reconnu dans leur famille, je 
n'ai point hésité de leur prescrire , comme pré- 
servalif, Pusage des doux mercuriaux réunis aux 
auti-scorbutiqueset aux amers; un fréquent usage 
de bains Hèdes , un régime presque végétal avec 
proscription totale des laitages, souvent j'ai con- 
seillé un cautère; et je n’ai eu qu'à m'applaudir 
d’avoir donné ce conseil. Dans combien de 
familles de Paris et autres, n’a-t-on pas, dis-je, 
reconnu leur efficacité ? J'en citerais un grand 
nombre qui ne pourraient manquer de donner 
quelque poids à ma clinique, mais les familles 
dont il serait fait mention, n’approuveraient pas 
une pareille publicité. J'avoue cependant que 
Je passe à regret sous silence toutes les preuves 
historiques, et en quelque manière généalogiques 
dont j'ai soigneusement recueilli un très-grand 
nombre ; elles eussent, je crois, été aulant de 
preuves confirmatives des fails cités dans ce mé- 
moire , et d’après lesquels il a été principalement 
compose. Te 

Qu'on ne croie pas cependant que ce soit 
‘toujours le même traitement que je conseille 
d’administrer dans toutes les maladies hérédi- 
.taires et réputées scrophuleuses ; ainsi que je l'a- 
vais remarqué dans le traitement du rachilisme en 


 (&) 
particulier, produit par la même cause (1). 
J'ai insisté davantage sur les doses et l'inten- 
sité des remèdes mercuriels, quand le vice Sy— 
phililique m'a paru plus prononcé (2); sur les 
ant-scorbutiques, quand le vice que ces remèdes 
sont propres à combattre a été plus développé ; 
enfin les amers, les ferrugineux même ont été 
conseillés, ainsi que les bains froids, dans les 
sujets débiles , qu'il fallait fortifier. Lorsqu'il 
Y avait une excessive sensibilité, j'ai réuni les 
mercuriaux aux préparations d'opium. Je les 
ai utilement prescrites intérieurement à des su- 
jels très-irritables , ou qui éprouvaient des dou- 
leurs , à des doses convenables, à limitation de 
Cyrillo (3), qui avait retiré de leur usage 
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(x) Observ. sur la nature et le traitement du rachitisme, art. 17, 
p. 74 et sutp. On y trouvera plusieurs observations qui prouvent 
que des maladies rachitiques héréditaires proviennent du vice 
scrophuleux, et qu’on en a plusieurs fois obtenu la guérison par 
les anti-scorbutiques réunis aux mercuriaux et aux amers. 

(2) Zbid , art. 1°, p.7 et suis. 

(3) Savant médecin de Naples, mort victime de la révolution. 

(Note du traducteur italien.) Je ne m’en rapporte pas du tout 
à l’opium , mais bien au mercure pour la*résolution ides engorge- 
mens scrophuleux ou de toute autre nature. Cyrillo a été grand par 
tisan des frictions de sublimé corrosif à la plante des pieds. Qu’on 
n'oublie jamais les dangers qui accompagnent et accompagneront 
toujours ce moyen , mème en friction, malgré les apparences trom- 
peuses de soulagement qui succédent à son emploi. é 

Remarque de l’Auteur, Nous avons évité cet inconvénient en‘em- 
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extérieur beaucoup d'avantage pour fondre, 
pour résoudre des congestions scrophulenses 
externes (1). 

Enfin le cautère à été établi selon l’état des 

malades; quelquefois on le leur a entretenu jus- 
qu’à l'âge de puberté, ou on le leur à conservé. 

Quant aux maladies de famille et à celles qui 
sont héréditaires, qui proviennent du vice dar- 
treux, on ne peut s'empêcher d'admettre leur 
existence , le résultat des nombreuses observa- 
tionsayant bien prouvé que celaavaitsouvent heu. 
Presque toujours ce vice est réuni au vice serophu- 
leux , et d’autrefois au scorbutique ou au pso- 
rique, elc., mais plus rarement. Dans tous ces 
cas, il faut prendre les complications en grande 
considération. Plus les dartres sont simples, plus 
elles exigent, relativement à la nature de. la cause 
de la maladie, Pusage des remèdes sulfureux bien 
administrés; mais si elles sont compliquées de 
quelqu'autre vice, on les combine avee les 
remèdes antiscrophuleux et anti-scorbutiques , 


ployant extérieurements" pour les onctions, un onguent cCOMpPOsE 
de deux gros d’opium gommeux, d’uneonce de mercure revivifié de 
cinnabre et d’une ence et demie de graisse. J'ai aussi reconnu que la 
pommade avec le sublimé corrosif avait plusieurs fois excité une ex- 
cessive irritation, ce que la pommade avee le mercure revivifié de 
cinnabre ne produisait point. 

(1) Observations sux le rachiisme ; p. 28. 
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el’ autres remedes, selon l'espèce de compli- 
cation. 

On prescrit le soufre bien lavé , ou le foie de 
soufre en pasulles , en pilules, etc. en plusoumoins 
grande quantité, selon l'intensité de la maladie, 
et l’excitabilité du malade. 

On prescrit aussi l’onction par des pommades 
soufrées, et l’usage intérieur et extérieur des eaux 
minérales rctie comme celles de Barége, 
de Cauteretz  d'Aix-la-Chapelle , du Mont d'Or, 
d'Enghien, etc., prises sur les lieux autant qu'il 
est possible, si les malades! peuvent s'y rendre; 
il faut les prendre aussi en bains, en douches 
et à un degré de chaleur assez édtitébabté On 
a aussi reliré un grand avantage des fumigations 
sulfureuses, et à un decré de chaleur convenable. 

Nous renverrons, pour ce qni concerne le 
traitement des dartres, aux bons Ouvrages qui 
ont été publiés dans ces derniers temps .contre 
celle maladie, et particulièrement à celui du 
docteur Alibert. 

Les maladies de famille et les maladies héré- 
ditaires qui proviendraient du vice scorbutique, 
car 1l en est de ce genre, ainsi que celles aux- 
quelles ce vice se serait réuni , et leur nombre* 
est encore fort grand, exigeraient les remèdes 
justement surnommés anti-scorbutiques , d’après 
les heureux résultats de Pexpérience. Les sul 
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fureux ne seraient alors que secondaires; on pour- 
rait aussi prendre en considération dans le trai- 
tement des maladies héréditaires, ou pour les 
prévenir, ce qui est encore plus sûr (1), les vices 
de la goutte et du rhumatisme, si on pouvait 
les craindre; ils sont un effet très -fréquent 
de ceux dont on vient de parler, comme Je 
DRE le prouver par DEAUEORE de faits et 
même d’ après des succès que j'ai obtenus des 
iraitemens que j'ai prescrits en les variant selon la 
nature des maladies et la disposition des malades, 
tant pour ce qui concerne les remèdes internes 
que pour les remèdes externes; dans cette sorte 
de eas, ils doivent être pris en grande consi- 
dération , surtout les vésicatoires, les cautères et 
même les bains naturels ou artificiels, les fric- 
tions, elc.; mais dans, ces longs traitemens, le 
régime, les exercices et le lieu que le malade 
habite concourent tant à leurs succès, qu'il ne 
faut pas les perdre de vue. En relevant les forces 
du malade, on lui donne celle dont il doit jouir 
pour détruire, atténuer la cause de la maladie 
héréditaire dont il est atteint. 


da 

(x) Facilius multo est morbo huic »enienti occurrere, quärh illum 
depellere ; cum enim corpori semel insederit , difficillimè medici- 
nam sentit., etc. Mead monit. præcept., cap. AVI, de scor 
buto. 
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“On peut, par la nature des alimens qu’on lui 
prescrit, concourir à l'effet des remèdes. On les 
seconde par les exercices, et quisouvent même 
s'ils sont bien dirigés, deviennent des remèdes 
tres-efficaces. 

Mais ce qui est très-imporlant d'observer, c’est 
que le malade vive dans un pays dont l'air soit 
salubre ; en général qui ne soit ni trop chaud, ni 
trop froid, ni trop sec, ni trop humide. Nous di- 
sons en général, car il y a des cas où un air qui 
paraïitrait mauvais, ou qui même le serait pour Ja 
plupart des hommes, pourrait convenir cepen- 
dant à tel ou tel individu. C’est ainsi que j'ai vu 
des phthisiques pulmonaires par vice scorbutique 
guéris quelque temps après qu'ils avaient quitté La 
mer et qu'ils avaient habité des climats secs etun 
peu chauds, tandis qu'au contraire des phthi- 
siques par vice scrophuleux, ont éte guéris par 
des voyages sur met, et même en habitant des 
lieux où d’autres personnes avaient été affectées 
du scorbut (1). Ah! quels succès la médecine ne 
peut-elle pas obtenir des alimens , du cliinat et des 
exercices dans le traitement des maladies chro- 
niques, soit pour les prévenir , soit pour les 
guérir ! 

C'est dans les bons ouvrages sur toutes ces 


/ 
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(x) Voyez mes Obs. sur la phthisie pulmonaire, t. IT, p. 402, 405. 
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maladies qu'il faut chercher d’ultérieures con- 
naissances sûr leur nature et sur leurs remèdes. 
Il faut observer surtout de bien distinguer ceux 
qui sont le résultat de l'observation et de l’ex- 
périence, de ceux qui ne sont recommandés 
que d'après l'imagination , surtout de celle des 
jeunes médecins, qui souvent écrivent des ou- 
vrages de clinique avant d’avoir vu des malades. 
Or, combien ne sont:ils pas dangereux® Medicina 
non ingenu, sed temporis filia. 


Quelques exemples d’autres Maladies de Famille 
: et de Maladies héréditaires. 


: On a observé des ophtalmies, des cataractes (1), 
des amauroses dans plusieurs individus de la 
même famille , et ces maladies ont été quelquefois 
héréditaires ; on en a recueilli des exemples. 

Sur quatre enfans d’une même famille nous 
en avons vu trois aveugles par une amaurose 


(x) (Wote du traducteur italien). Un hébreu de Sienne qui vit 
encore (1808), perdit la vue par une amaurose, et dans la suïteil 
lui survint une cataracte à l’un des deux yeux, pour laquelle il 
subit l’opération infructueusement à cause de la complication , 
ainsi que l’opérateur l’avait pronostiqué. Son fils, résidant à Flo- 


rence, à perdu la vue d’un œil par une cataracte , “et la vue de 
l’autre est très-faible, 
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ou goutte sereine, D'autres enfans dans une autre 
famille, deux sur trois sont restés aveugles plus 
ou moins de temps, parce que la membrane pu - 
pillaire ne s'était pas rompue pendant l’aecou- 
chement, ou peu de temps après la naissance. 

J'ai été consulté il y a trois où quatre ans, 
pour deux frères âwés l’un de dix-sept ans, et 
l’autre de quinze; ils ne pouvaient rester cinq 
à six minutes la tête baissée (comme s'ils vou- 
laient relever un corps qu'ils auraient laissé tom- 
ber à terre) sans perdre la vue; ils né la re- 
couvraient qu'après quelques minutes qu'ils étaient 
relevés et même qu'ils avaient un peu penché la 
tête en arrière, ce qui leur était nécessaire. 
Ayant recherché quelle était là cause d’une pa- 
reille cécité momentanée, je reconnus que l’ou- 
verture de la pupille était extrêmement dilatée, et 
il me parut que le crystallin avec sa capsule 
s’élaient insinués en partie dans l'ouverture de 
la pupille et qu'ils faisaient une saillie apparente 
dans la chambre antérieure de l'œil ; espèce 
de hernie qui disparaissait lorsque ces deux 
frères avaient ténu la tête relevée pendant quel- 
que temps. Le père dé ces jeunes gens, d’après 
ce qu'ils m'ont dit, avait été sujet, toute sa 
vie, à celte espèce de cécité momentanée. 


J'ai rapporté cette singulière observation dans 
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le procès-verbal d’une des séances de l'Académie 
royale de médecine. | 

J’ai rapporté ailleurs l'histoire d’une cécité 
presque complète qui fut occasionée par l’épan- 
chement d’une substance laiteuse dans les cham- 
bres antérieures des yeux d'une jeune ma- 
lade, mademoiselle D... rachitique , dont les 
glandes du cou et les parotides étaient depuis 
long - temps tuméfées et dures. Cette mala- 
die, d'abord traitée sans succès par des ocu- 
listes de Paris, ne guérit que par l’usage in- 
terne et exlerne des mercuriaux réunis aux anti- 
scorbuliques et aux amers que M. Tenon et moi 
prescrivimes et pendant Jong-temps. La vue se ré- 
tablit après que les engorgemens extérieurs furent 
à peu près dissipés (1), et que l’humeur aqueuse 
eut repris sa pellucidité. La mère de cette demoi- 
selle , el presques toute sa famille était affectées 
du vice scrophuleux. 

Les surdites de famille et héréditaires sont 
trop communes pour qu'on en doute. Plusieurs 
auteurs en ont cité des exemples que nous avons 
rapporiés nous-même dans notre Anatomie me- 
dicale (2). Nous avons même donné un apercu 


(x) Obs. sur la nature et le traitement du rachitisme, p. 113. Je 
connais plusieurs familles dans lesquelles les surdités ent été de 
naissance , et se sont encore transmises aux enfans. 


(2) Tome IV. 
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de la cause physique de cette maladie, en di-. 
Sant que nous avions remarqué que dans le fe- 
tus, la cavité du tympan était pleine de ma- 
uères muqueuses et qu’elle ne l'était plus quelque 
temps apres la naissance, sans doute parce que 
ces malières s'étaient srl dans l’arrière-bou- 
che , moyennant la trompe d’Eustachi, par un 
effet des premières inspiralions et expirations. 
Or , si ce dégorgement de l'oreille pouvait, par 
quelque cause, n’avoir pas lieu, l'enfant ne res- 
terail-1l pas sourd et muet encore, puisqu'il ne 
parle qu’autant qu'il entend, et n’y a-t-il pas 
aussi plusieurs autres causes qui peuvent donner 
heu à la surdité de naissance (x)? 

Le goëtre est non seulement de famille, mais 
même héréditaire, Combien de fois n’a-t-on pas 
également observé qu'il était réuni à des mala- 
dies scrophuleuses (2), ou par les symptômes 
des maladies qui avaient précédé, ou par l’ou- 
verture des corps ; quelquefois de ces deux 
manières ; ce qui explique pourquoi le goëtre 
est si souvent héréditaire, du moins pendant 


(1) Le défaut des os de loreille, Possification des membranes 
du grand et du petit tambour > ou la rupture de cette dernière, etc. 

(2) Thyroïdea glandula tumens in centro, nunc adiposam, nunc 
massam sleafomatosam, nune concretiones tophaceas | nune‘hyda- 
tides recondit ; etc. Histor. anat, med. de on FE. 
ebs. G2. 
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quelques générations, dans les lieux même où 
le goëtre n'est pas endémique, J'ai soumis plu 

_ sieurs fois à la dissection le corps thyroïdien for- 
mant des lumeurs, ou goëtres très-volumineux , 
€t J'ai reconnu des concrétions stéatomateuses 
ou une substance pareille à celle des autres tu- 
meurs scrophuleuses qui se forment dans diverses 
parles du corps. Je pourrais rapporter quelques 
observations ne in % woëlre 
commencant, par les anti-scropuleux dont j'ai 
recommandé lusage. Je ne doute pas même que 
sils sont administrés de bonne heure comme 
préservatifs , ils n’ayent d’heureux effets. 

Le cancer, qui est aussi souvent héréditaire, 
peul être (1), avec raison, considéré comme une 
suite de l’altération scrophuleuse de la lymphe. 
Dans une famille , dont j'ai été long-temps le 
médecin, lrois sœurs mariées sont mortes d’un 
cancer; deux d’un cancer aux mamelles, et la 
troisième d’un cancer à la matrice. Dans une 
autre famille , sur cinq filles qui ont toutes été 


(1) Madame Deshoulières et sa fille Antoinette Thérèse; madame 
la duchesse de la Vallière et madame la duchesse de Châtillon sa fille 
sont mortes d’un cancer au sein. Mademoiselle Contat , célébre 
actrice des Français, est morte de la mème maladie ; et mademoi- 
selle Émilie Contat,sa sœur , vient d’être délivrée d’une cenges- 
tion cancéreuse au sein. L’opération a été faite par M. Zmbert, On 
pourrait citer une infinité de pareils exemples d’hérédité. 
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mariées avec l'apparence de la meilleure santé, 
trois ont péri d'un ulcère -carcinomateux à la 
matrice. Dans une de ces trois sœurs, on re- 
connut par l'ouverture du corps que les glandes 
lymphatiques du poumon étaient engorgées 
d’une substance stéatomateuse, et même qu'elles 
élaient atteintes d'un commencement de suppu- 
ration; de sorte que cette dame fut morte de la 
phthisie pulmonaire, si elle n’avait péri de Pul- 
cère carcinomaleux à la matrice; la quatrième 
sœur est morte d’un cancer au sein ; quant à 
li cinquième, madame F....., elle a eu plusieurs 
enfans, filles et garcons, qui ont joui d’une 
bonne santé, et qui se sont mariés; ils ont eu 
des enfans qui n’ont , ni les uns ni les autres, été 
atteints de la maladie de fanulle dont ils étaient 
issus ; en sorte que le cancer n’a pas été héré- 
ditaire. Cependant madame F..., leur mere, 
parvenue vers l’âge de quarante ans , et étant 
toujours bien réglée, éprouva d'abord dans 
la région de la matrice , la sensation d’un poids 
considérable et ensuite d’une douleur assez vive 
avec diminution et irrésularité dans la période 
des règles, L’inquiétude d’un ulcère à la matrice 
survint. Je fus appelé avec M Marchais, son 
accoucheur. Nous fümes d'avis de lasaiwnée du 
bras, cette saignée fut réitérée le lendemain. Le 
sang extrait par ces deux saignées était très- 
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coënneux. Le pouls fut ensuite plus souple, plus 
développé, la douleur de la matrice ne se fit 
plus ressentir. M. Marchais reconnut au toucher 
que le co! de ce viscère était plus dur et plus 
volumineux qu'il ne devrait être, et avec quelques 
inégalités qui pouvaient faire craindre que celte 
malade ne mourüt comme ses sœurs, d’un ulcère 
carcinomaleux à Ja matrice. Des bains nombreux 
d'abord domestiques et des boissons délayantes 
et rafraîchissantes, des bains tièdes émolliens, 
lurent employés, et quand tous. les symptômes 
qui pouvaient faire craindre l’inflammation , fu- 
rent dissipés; qu’il n’y eût même aucune dispo- 
sition inflammaloire, où que la malade fût dans 
un commencement de faiblesse, un vésicatoire au 
bras fut établi et remplacé par un cautère. La 
malade prenait aussi dans la journée trois ou 
quaire pastilles de soufre bien lavé, de quatre 
grains chacune. Elle fut soumise à l'usage du 
sirop anl-scorbutique dépuratif amer ou légè- 
rement mercuriel (1), dont elle prenait deux 
cuillerées à bouche par jour, ou environ une 
once et demie dans deux tasses d’une infusion de 
feuilles de saponaire et de sommités de sca- 
bieuse des bois. Elle prenait la première prise de 
ceite boisson le matin à jeûn, et l'autre le soir 
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(x) Poyez ci-dessus quelle est sa composition, page 60. 
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avant de se coucher. Ce traitement dura environ 
deux mois, pendant lesquels des bains d’eau de 
Barège furent pris à Tivoli. 

Ce traitement fut ensuite suspendu pendant 
quelques mois, et repris à peu près autant de 
temps, et ensuile réduit à l'usage du seul Sirop 
dépuratif pendant quelques semaines. 

La saignée du bras fut pratiquée de loin en 
loin , et toujours le régime adoucissant et Lem- 
pérantet le lait d’ânesse, quelques bains sulfureux 
et plus souvent lièdes de l’eau de la Seine. Enfin 
la malade se trouva si bien, que le cours des 
regles finit sans orages; que les douleurs de la 
matrice n’eurent plus lieu, et même que ce vis- 
cère fut jugé, au toucher, être à peu près remis 
dans l’état naturel. 

Cependant quelques écoulemens séreux qui 
survinrent, causèrent des inquiéludes, mais sans 
raison ; Car moyennant la saignée , réitérée de loin 
en loin, comme nous l'avons dit, des bains Lèdes, 
des boissons rafraîchissantes et adoucissantes ; 
un bon régime et le cautère au bras, bien entre- 
tenu; non seulementmadameF….. n’est pas morte 
comme ses quatre autre sœurs, mais même elle 
est parvenueaunâgeavancé avec une assez bonne 
santé. 

La stérilité qu’on a reconnu dans quelques fa- 
milles, a paru aussi tenir du vice stéatomateux. 
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Cbez les hommes les testicules étant quelquefois 
trop grêles, durs, déformés ou d'autrefois étant 
volumineux et pleins de matières albumineuses 
qui se durcissaient dans l’esprit-de-vin, et chez 
les femmes la stérilité, souvent héréditaire , ayant 


paru provenir aussi d’un engorgement stéatoma- 
teux plus ou moins considérable des ovaires (1) 


de la matrice, ou d’autres parties plus ou moins 
voisines des organes de la génération dans l'e- 
piploon ou dans les ligamens larges (2). 
Quelauefais au contraire la stérilité paraît pro- 
venir d’une exsiccation, ou induration de la ma- 
trice, qui d'autrefois, sans être altérée dans sasubs- 
iance, est tres-pelile el ne paraît pas encore assez 
développée quoique toules les parties du corps 
aient pris leur accroissement naturel (3). Ces alté- 
rations ont paru tenir du vice scrophuleux, d'au- 
tant plus que dans ces mêmes sujets ;, on a souvent 
reconnu le vice rachitique dans les os, ou des con- 
gestions scrophuleuses en diverses parties du 


or qq EP 


(x) C’est ce que Morgagni a bien reconnu dans une femme qui 
avait été stérile, Zestes, dit-il, pene toti erant squirrhosi. Epist. 
. XXXVÏ, art. 17. | 
(2) Anat. Méd., t.V, p. 550. 
(3) Anat. Méd., t. V, p. 537, où j’ai dit que je me doutais pas que 
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dans beaucoup de femmes, le défaut de développement de la ma- 
trice ne fût la cause de la stérilité. Or, ne pourrais-je pas, sans 
abonder dans monsens , croire que les remèdes qui peuvent le plus 
concourir à détruire les causes qui empêchent Paccroissement’et le 
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corps (4). Enfin l'existence du vice stéatomateux a 
paru démontrée par le succès même du trai- 
tement administré dans cette sorte de cas par les 
mercurjaux, les anti - scorbutiques, les amers 
réunis, les eaux minérales sulfureuses de Ba- 
réces, d’Aix-la-Chapelle , du Mont- d'Or, et 
quelquefois les eaux lerrugineuses de forges , de 
Passy, de Cransac, elc., etc. — 

Les sarcocèles ou les tumeurs carniformes des 
testicules et du cordon spermatique qui ont 
quelquefois un volume monstrueux et un poids 
énorme, paraissent être formées par des subs- 
iances albumineuses , muqueuses, gélatineuses 
plus ou moins concrétées; ils ressemblant souvent 
à la graisse endurcie, à l'adipocire , comme on 
la dit dans ces derniers temps. Tels m'ont paru 
être formés plusieurs sarcocèles que j'ai pu bien 
examiner, et telaussi m'a paru celui de Charles de 
Lacroix (1). Dessarcocèles ont été signalés dans 


développement des organes de la génération ; souvent les vices stéa- 
tomateux et dartreux, seraient alors Les plus efficaces et pourraient 
détruire celles de lastérilité, 

(4) Foyez nos Obs. sur la phth. pulmon. et hémopht. 

(x) Ministre des relations extérieures dans le temps de la répu- 
blique et du directoire. Ce sarcocèle pesait trente-cinq livres ; qu’on 
juge de la situation d’an tel malade. De sayans chirurgiens 
n’osérent l’en délivrer par l'opération ; mais le célèbre M. 7m- 
Bert Delonnes, ne fut pas rebuté de son danger , il la fit avec la 
plus grande dextérité et ayec un succès aussi complet qu’inai- 
tendu. £ 
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la même famille, et l’on a aussi remarqué que 
dans de pareilles maladies il y avait d’autres symp- 
tômes de scrophules , de dartires ou de vice véné- 
rien souvenl réunis. 

Dans deux cadavres d’hommes qui avaient un 
sarcocèle d’un grand vofume, j'ai trouvé dans 
le mésentère des congestions véritablement sero- 
phuleuses, ce qui, réuni à l'examen anatomique 
que j'avais fait de ces sarcocèles dans d’autres 
sujets , m'a fait croire que le même vice scrophu- 
leux avait donné lieu à la tumeur des testicules ; 
mais ce qui l’a encore bien prouvé, c'est que 
j'ai vu des loupes nombreuses et tres-grosses sur- 
venir à un malade auquel on avait extrait, par 
lopération , un sarcocèle très-considérable. 

C’est d’après ces considérations que J'ai plu- 
sieurs fois prescrit contre ces sarcoceles des mer- 
curiaux réunis aux amers el aux anti -scorbu- 
tiques ainsi que l'usage du soufre intérieurement 
et extérieurement, et avec un tel succès, que 
j'ai vu non seulement le volume du testicule ou de 
son enveloppe diminuer, mais même que J'ai ainsi 
pu soustraire à l'opération de la castration, deux 
malades que de très-habiles chirurgiens avaient 
crus autrementincurables. On pense bien que dans 
ces sujets, le cordon spermatique n’était pas très- 
engorgé et qu’enfin le mal n’était pas extrême; car 
alors l'opération même n'aurait pu être heureuse- 
ment pratiquée. | 
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Sans doute qu’indépendamment des vices, sou- 
vent de famille et héréditaires, de la lympbhe, dans 
les organes dont on vient de parler, et qui ont 
été bien observés par les analomistes , il en est 
aussi d’autres que les médecins ont pu recon- 
naître dans les humeurs, puisque ces vices se 
manifestent souvent par leurs effets. Le sang , 
par exemple, n'est-il pas plus abondant dans les 
individus de quelques familles qu'il ne l’est dans 
ceux de quelques autres (1), et alors n’y a-t-1l 
pas, par cette cause, des maladies héréditaires ? 
Celà ne nous paraît pas douteux. En effet. il ÿ 
a des apoplexies, des épilepsies, des. manies, 
des maladies inflammatoires, des hémoptysies, 
de ménorrhbagies, etc., qui proviennent de la 
surabondance du sang héréditaire, cause qui 
est souvent trop malheureusement méconnue. 
Ces individus ne sont-ils pas plus souvent EXpO- 
sés aux maladies inflammatoires que les autres? 
Cela ne peut être révoqué en doute. | 

N'y at-il pas aussi des familles chez lesquelles 
la bile est plus abondante que dans d’autres (2)? 


(1) Voyez nos dbetéio sur l’apoplexie héréditaire dans 
quelques familles, pages 66, 68, 147. ' 

(2) Foyez nos observations sur les maladies du foie. On y verra 
que la jaunisse, les meloœna, les coliques hépatiques et bilieuses, sont 
souvent de famillé et héréditaires, 
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(98) 

Enfin n’y en a-t-il pas dans lesquelles il règne des 
maladies humorales de telle ou telle espèce” Les 
observations le prouvent tous les jours. 

La disposition héréditaire dans les humeurs 
en quantité, ou qualité étant une fois admise, 
et on ne peut donter qu’elle n’ait lieu, on n’est 
plus surpris, quand on connaît combien les hu- 
meurs concourent au développement des parties 
surtout la lymphe, que certaines de ces parties 
acquièrent par vice héréditaire plus de volume 
qu’elles ne devraient avoir, ou qu’elles restent 
plus petites qu'il ne faudrait, qu’elles soient plus 
dures ousplus molles; enfin qu elles soient dans 
un état de maladie ; et à leur tour les humeurs, à 
la formation et à l'élaboration desquélles ces par- 
ties sont destinées, ne doivent-elles pas éprouver 
‘diverses altérations (1)? Ainsi, les solides et les 
_ fluides ont réciproquement des influences les uns 
sur les aatres, qui peuvent, par quelque cause 
d’'hérédité, s'éloigner de Fétat naturel et avoir 
un caractère particulier. | 


GO EE ON TP CONS QI) GUN 
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(x) Cette réciprocité d'action des solides sur les fluides, et de 
ceux-ci sur les solides , a été bien considérée par Bordeu, dans son 
Traité des eaux d'Aquitaine et de Barége , et autres eaux sulfu- 
reuses, contre les maladies de la lymphe,. rene mineral:e 
aquæ 1794: 


(99) 

Nous dirons, en finissant ce mémoire, en 
forme de résumé, que les scrophules etles dar: 
tres sont des effets de l’altération de la Iymphe 
et du relâchement du tissu fibreux , qu’on peut 
facilement reconnaître; que le rachitisme est une 
suite de l’altération du suc nourricier des os, de la 
moëlle, des glandes synoviales; que la goulte 
survient si les articulations sont plus particuliè- 
rement affectées, et le rhumatisme, si ce sont 
les muscles, les tendons, les ligamens; que les 
apoplexies, les épilepsies ; les convulsions, les 
manies ont lieu, si le cerveau est. malade; les 
asthmes, les phthisies pulmonaires, les hydro- 
pisies de poitrine, si le siése de la maladie est 
dans les poumons; les palpitations de cœur, des 
faiblesses, des syncopes, si le cœur ou les vais- 
seaux sanguins éprouvent quelque désorganisa- 
tion; que des vomissemens, des melænar, sur- 
viennent, si l'estomac ou les intestins sont affec- 
tés; la Jaunisse, des coliques hépatiques, des 
calculs biliaires, s’il y a des lésions dans le foie, 
dans la rate, dans le système de la veine porte, ete. 

Que les hydropisies peuvent être un effet de 
tous ces désordres, ainsi que de ceux des voies 
urinaires. 

Que lhystérie, la stérilité, les ménorrhagies, 
ou pertes utérines, les dysiocies ou accouche- 


(100 } 
mens laborieux, sont les effets trop fréquens des 
vices de la matrice, des ovaires : des trompes 
de Fallope, etc. ; que la pierre des reins, des 
urélétes, de la vessie ; les hémorrhoïdes, sont 
la suite des engorgemens de la veine cave et autres 
dans Île bas-ventre; enfin que lamaurose, la 
Calaracte, et autres maladies des yeux; la sur- 
dité de naissance ; les mauvaises conformalions 
exlérieures ou intérieures des oreilles et les en- 
gorgemens; les squirrhosités, les cancers des 
mamelles, de la matrice chez les femmes, des 
tesucules chez les hommes , etc., souvent de 
fanulle el même héréditaire, peuvent provenir 
des mêmes causes. | | | 

Ceite série de maladies héréditaires est donc 
bien considérable, encore n'est-elle pas complète, 
puisqu'on pourrait y rapportér quelques mala- 
dies aiguës. Cependant elle serait moins ample 
si On n'avait égard qu'aux véritables causes qui 
produisent celte sorte de maladies, je veux dire 
au vice scrophuleux , dartreux , psorique, véné- 
rien, arthritique, rhumatismal; le nombre di- 
Minuerait même encore si, en réfléchissant sur 
l'origine et la nature de ces vices ; on se bor- 
nait à Îles rapporter à ceux dont les autres 
peuvent provenir. Je crois que le scrophuleux 
et le dartreux en seraient la source la plus fre- 
quenle. | | | 


(or ) 


Tel est le précis de mes considérations sur la 
nature et le traitement soit curalif, soit préser- 
val des maladies de famille et des maladies hé- 
rédilaires que j'ai le plus: 


üreusement éprouvé. 
Je ne doute pas que les médecins qui l’adop- 
teront dans leur pratique , n’en retirent les 
mêmes avantages. Je suis même persuadé 
qu'ils perfectionneront ce traitement à propor- 
tion quils le soumeltront à l'expérience. Elle 
seule peut imprimer à nos opinions le caractère 
de la vérité. - 


FIN. 
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